
 
 

                                                                                                         
 
 

ACTIVITAT AL CLUB:............................................................ 
 

NOM I COGNOMS: ............................................................................................ 

DATA DE NAIXEMENT:............................. 

DNI: ......................................... 

ADREÇA:............................................................................................................. 

POBLACIÓ:.......................................................................................................... 

C.P.:.................................................TELÈFON:................................................... 

MÒBIL:.................................................... 

CORREU ELECTRÒNIC...................................................................................... 

 

Núm. CATSALUT:  
Núm. de llicència federativa (a complimentar pel Club): 

.............................. 

.............................. 

 
OBSERVACIONS MÈDIQUES: 
...............................................................................................................................
............................................................................................................................... 
 
EN CAS D’ACCIDENT AVISAR A 
.............................................................................................................................. 
 
MÒBIL:.............................................. 
 
D’acord amb el que estableix la Llei Orgànica 15/1999 de Protecció de dades de Caràcter Personal, 

l’informem que les dades personals que vostè faciliti seran incorporades als nostres fitxers. Si ho desitja 

pot exercir els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició previstos per la llei, dirigint un escrit al 

Club. 

DATA D’INSCRIPCIÓ : ............ de .................del 20........ 
Signatura de l’interessat:    Segell del club : 
 
 
 
 
 


