INSCRIPCIONS PATINATGE TEMPORADA 2025-2026

DADES PERSONALS

Patinador/a

Categoria

Data de Naixement Lloc de Naixement

DNI Targeta Sanitaria

E-mail Telefon
Adreca

Poblacié Codi Postal Col-legi/Curs

DADES FAMILIARS (Pare, Mare o Tutor)

Nom i Cognoms Telefon

Nom i Cognoms Telefon

Altres persones autoritzades

FORMES DE PAGAMENT (Marqueu la desitjada) A OMPLIR PEL CLUB

|:| Domiciliacié Bancaria (Pagament mensual setembre-juny) et isarads

ENTITAT

IBAN ES

|:| Pagament en efectiu al Col-legi Santo Angel/transferéncia
DADES SANITARIES

Al-lergies, malalties (digestives, cardiaques, neurologiques...)

AUTORITZACIONS
® Autoritzo al Club Esportiu CCR a utilitzar la imatge del meu fill/a a la web, xarxes socials i a la resta de mitjans i publicacions
habituals del club. Si[] No[]

o He estat informat que les dades que facilito al Club Esportiu CCR seran incorporats en un fitxer amb la finalitat de gesti6 de
I'activitat sol-licitada, emissio de factures, contacte..., i manifesto el meu consentiment. Se m’ha informat de la possibilitat
d’exercitar els drets d’accés, rectificacid, cancel-lacié i oposicid, indicant-ho per escrit al club amb domicili a I’Avinguda de les
Bobiles 1, 08850 Gava.

e Autoritzo el possibles desplagaments que es puguin fer a diferents instal-lacions esportives fora de les habituals.

e Autoritzo a que s’incorpori el meu teléfon mobil a grups de Whatsapp i que es puguin publicar rebre videos/imatges del meu
fill/a.

e Autoritzo a fer inscripcié amb les dades personals al Consell Esportiu del Baix Llobregat, CEBLLOB, per poder tramitar la
mutualitat de la competicid escolar-comarcal.

e Encasde baixa del servei, 'import de matricula no sera abonat, les baixes de les activitats s’ha de notificar abans de 20 de cada
mes.

A a, de de 20

Signatura Pare/Mare/Tutor



OBSERVACIONS

e El Club entrena 10 mesos.

e Formar part del club aquesta temporada no garanteix plaga per a la seglient.

DOCUMENTACIO NECESSARIA

Aquesta és la relacié de documents que cal aportar en el moment d’entregar la inscripcio.
e 1 fotografia mida DNI

e Fotocopia del DNI de I'esportista

e Fotocopia de la Targeta de la Seguretat Social

e® Fotocopia del DNI del pare, mare o tutor.

e Inscripcié degudament emplenada i signada.

e Impreés de les dades bancaries on consti I'IBAN.

INFORMACIO ECONOMICA

Fes la teva reserva de plaga ingressant 45 euros

CCR GAVA: : ES43 0049 3769 6124 1405 4260

o Inscripcid: 45€ en el moment de I'entrega d’aquest document.

Aquest import inclou la tramitacio de la fitxa comarcal, mutualitat i avantatges del club.
o Quotes: 46€/mes (setembre-juny) 2,5 hores a la setmana
o La primera facturacié es fa a I'octubre doble (setembre i octubre), de novembre a juny és

mensual.

INFORMACIO D’INTERES

o Recordem que és obligatori anar uniformat. Podeu adquirir les peces al web www.kitkids.es
Pack de roba obligatori : Malles negres, camiseta tirants i jaqueta xandall.
Obligatori I'us de proteccions per poder realitzar I'activitat.

® Les baixes s’han de comunicar per escrit al Club abans del 20 de cada mes.

Ens ho pots enviar per email a info@ccrbaixsud.com o la recepcioé del Col-legi Santo Angel de 15:15-
17:15 hores o dilluns i dimecres de 15:15-18:00 hores.

Si necessites més informacio pots trucar-nos al 640602095 (Pili)


http://www.kitkids.es/
mailto:info@esportiuccr.org

