
Más información en  948 31 71 48  info@polideportivonoain.es   

    ELORTZIBAR SERVICIOS DEPORTIVOS, S.L. 
 

    FICHA INSCRIPCIÓN CURSOS DEPORTIVOS < 18 AÑOS 
 
Curso:                            

Días y Horas (duración):                  Precio (€):       Pagado: Si   No  

Nombre y Apellidos:           Edad:      

Nº Abonado (si lo es):      Teléfono:        E-mail:             

         

 
Fecha: __ __/__ __/201_   Firma (padre o tutor legal): 
 
 
 
 

 El carné será personal e intransferible; la utilización de éste por otras personas llevará consigo la pérdida de la condición de 
abonado. Para acceder es obligatorio tener tarjeta ciudadana, cuyo coste inicial es de 1,50 €. La pérdida, extravío o robo del carné 
de abonado deberá ser notificado a la instalación en el menor plazo posible. La extensión de un nuevo carné conllevará el abono 
de 8,50€ en concepto de gastos de renovación. 

 
De acuerdo con lo establecido por el  REGLAMENTO (UE) 2016/679 DEL PARLAMENTO EUROPEO Y DEL CONSEJO de 27 de abril de 2016 relativo a la 
protección de las personas físicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos y por el que se deroga la Directiva 
95/46/CE (Reglamento general de protección de datos), le informamos que sus datos están incorporados en un fichero del que es titular ELORTZIBAR 
SERVICIOS DEPORTIVOS, S.L. , con la finalidad de realizar la gestión profesional, así como enviarle comunicaciones sobre nuestros servicios. Puede consultar 
el texto completo en nuestras instalaciones. 
Asimismo, le informamos de la posibilidad de ejercer los derechos de acceso, rectificación, supresión, limitación del tratamiento, portabilidad de los datos y 
oposición de sus datos en info@polideportivonoain.es.  
 
EUROPAKO LEGEBILTZARRAK ETA KONTSEILUAK pertsona fisikoak babesteari buruzko 2016/679 ERREGELAMENDUA (EB) eman du 2016ko apirilaren 
27an, datu pertsonalen tratamenduari eta datu horien zirkulazio askeari dagokienez, eta halaber, 95/46/EE Zuzentaraua indargabetu du (datuak babesteko 
erregelamendu orokorra). Bada, Erregelamenduan ezarritakoaren arabera, jakizu zure datuak sartu ditugun fitxategiaren titularra ELORTZIBAR SERVICIOS 
DEPORTIVOS, S.L. dela, eta xedea dela bai kudeaketa profesionala egitea, bai gure zerbitzuei buruzko jakinarazpenak zuri bidaltzea. Gure instalazioetan testu 
osoa duzu kontsultagai.   
Halaber, jakinarazten dizugu baduzuela datuak eskuratu, zuzendu eta ezabatzeko eskubidea, eta era barean, datuon tratamendua mugatu, datuak eraman eta 
haien aurka jotzeko eskubidea helbide honetan: info@polideportivonoain.es.  

 

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
Nombre y Apellidos:             

Curso:            Nº Abonado (si lo es):   

Días:          Hora:        

Duración: __ __/__ __/20___ al__ __/__ __/20__  Pagado: Si   No   Importe:   € 

1.- La reserva de plaza en el curso solicitado se hará efectiva en el momento de la entrega de la presente ficha y pago del curso en metálico 
en el momento de dicha entrega en recepción de la instalación deportiva. 
2.- Una vez inscrito al curso y realizado el pago no se devolverá la cantidad abonada. 

1. MOTIVO PRINCIPAL POR EL QUE DESEA QUE SU HIJO/A PARTICIPE EN ESTE PROGRAMA 
(Marque un solo motivo en la casilla correspondiente con una X) 

 
Considero el deporte y la actividad física como un medio más que ayuda a mi hijo/a en su formación integral 
y en el desarrollo de sus capacidades, motrices, cognitivas, afectivas, sociales e interpersonales. 
 Quiero que mi hijo/a participe y se divierta, sin mayores pretensiones que la recreación en sí misma. 
 Quiero que mi hijo/a llegue a competir en este deporte a nivel federado. 
 Quiero que mi hijo/a realice deporte y actividad física porque el médico o pediatra nos lo ha recomendado. 
 Quiero que mi hijo/a aprenda a nadar. 
 
¿Su hijo tiene alguna contraindicación médica para la práctica deportiva? No  Sí 
¿Cuál? 
 
En caso afirmativo, ¿se adjunta informe médico? No  Sí 


