Federacién

de Padel de
Principado
de Asturias

DOCUMENTACION A ACOMPANAR A LA SIGUIENTE FICHA

Consentimiento firmado proteccién datos
Fotocopia del DNI o NIE (con vigencia valida)
Fotocopia compulsada del titulo académico (ESO o superior)

Fotocopia del justificante de pago

NOMBRE:

APELLIDOS:

FECHA DE NACIMIENTO: DNI:
DIRECCION: C.P:
LOCALIDAD: PROVINCIA:

TELEFONO MOVIL:

E-MAIL:

EN e ;A e € e de 2023

Firma del alumn@

En cumplimiento del articulo 5 de la Ley Organica 15/1999 de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal, le informamos de
que sus datos personales seran incorporados a un Fichero de Datos de Caracter Personal, titularidad de la FEDERACION DE PADEL DE ASTURIAS
como Responsable del Fichero, para el envio de comuniaciones postales, telematicas o por otros medios con ocasidn de acontecimientos
puntuales o en ciertos periodos del afio, que puedan ser de interés para el afectado, asi como para la cesién a la compafiia aseguradora de los
datos para su debida afiliacién.

Asi mismo, se garantiza el ejercicio de los derechos de acceso, rectificacién y cancelacion de los datos referentes a su persona incluidos en
nuestras bases de datos, debiendo para ello dirigirse mediante comunicacion escrita a la siguiente direccion contacto@fppastur.com

En cualquier caso, el titular de los datos resulta informado y consiente la conservacién de dichos datos bajo las debidas condiciones de

seguridad y secreto profesional, por el periodo que resulte necesario para la finalidad para la que son recabados.




