
Ayuntamiento de
CASTELLANOS DE MORISCOS

INSCRIPCIÓN CAMPAMENTO NAVIDEÑO DEPORTIVO

Nombre y Apellidos:______________________________________________________
Fecha de Nacimiento: ________________D.N.I. :_______________________________
Domicilio: _________________________________________________________________
Localidad:___________________________
Teléfono de contacto:_________________________Email:__________________________
Nombre del Padre, Madre o Tutor/a:___________________________________________
D.N.I.:_______________________ Firma:

La elección del periodo de inscripción se realiza cumplimentando el recuadro:
PERIODO EMPADRONADO NO EMPADRONADO

COMPLETO (8 Días)
DICIEMBRE (Días 23, 27,28,29 y 30)
ENERO (Días 3, 4 y 5)

FORMALIZACIÓN DE PAGOS:

Los pagos se realizarán en el polideportivo I.G.P. Lenteja de la Armuña antes de comenzar el periodo en el
que esté inscrito el niño/a.

• Todos/as los/as participantes inscritos en el programa de Actividades Deportivas de DXT Y SALUD, por el hecho

de realizar la inscripción, aceptan la publicación de su nombre e imágenes en la realización de actividades, en los

medios de comunicación, así como, en diferentes redes sociales. En cumplimiento de la Ley Orgánica 15/1999, de

13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal se informa que los datos de carácter personal

contenidos en la inscripción realizada, serán incluidos en un fichero para su tratamiento (elaboración y publicación

de información de actividades organizadas desde la empresa DXT Y SALUD).

NO AUTORIZO SALIR EN IMÁGENES

En _______________ a __ de___________ de 2022.

Email: Coordinador.dxt@gmail.com

Fdo:……………………………………………………………


