
[image: image2.png]




CLUB ATLETISMO GUADALHORCE - ÁLORA

SOLICITUD DE ASOCIACIÓN

· NOMBRE:

· APELLIDOS:

· DNI.:





- FECHA NACIMIENTO:

· DIRECCIÓN:                                    
 
· LOCALIDAD:




· PROVINCIA:


   
- CÓDIGO POSTAL:
 

· TELÉFONO:   Fijo:                          
- Móvil:
· CORREO ELECTRÓNICO:

SOLICITA: Ser admitido como socio del Club Atletismo Guadalhorce-Álora, comprometiéndose a aceptar y cumplir los estatutos del Club junto al Reglamento Interno, y los acuerdos adoptados por la Junta Directiva.
[image: image1]
AUTORIZO a que se me incluya en el grupo de Whatsapp para comunicaciones exclusivas relacionadas con el Club. Indicar número de teléfono: __________________
EL CLUB ATLETISMO GUADALHORCE QUEDA AUTORIZADO A CARGAR EN EL NÚMERO DE CUENTA QUE A CONTINUACIÓN SE INDICA LAS CUOTAS CORRESPONDIENTES.

ENTIDAD BANCARIA:

Nº DE CUENTA   _ _ _ _      _  _  _  _         _  _  _  _      _  _        _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

   
    (COMPLETO)         
                    IBAN                        ENTIDAD                               OFICINA                   D.C                                          CUENTA

Obligatorio todos los dígitos del número de cuenta bancaria

Álora a           de                                   de 20__

FIRMA DEL SOLICITANTE


FIRMA DEL PADRE/MADRE O TUTOR/A










(PARA MENORES DE 18 AÑOS)

Fdo.:






Fdo.:

Aportar fotocopia de Documento Nacional de Identidad y Fotografía tamaño carnet (estos documentos se pueden enviar escaneados al correo del club)
De conformidad con lo dispuesto por la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de carácter personal, consiento que mis datos sean tratados con la finalidad de llevar a cabo la gestión y organización de las actividades propias del Club. Asimismo, declaro haber sido informado sobre la posibilidad de ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición a través del correo electrónico: alora@atletismoalora.es
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