GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE N° de Socio:
ﬁ CO R D 0 BA 'Egggg Fecha de inscripcion: ___ /[

Para ser completado por las Escuelas Deportivas

ESCUELAS DEPORTIVAS DEL KEMPES 2017

DIRECCION DE PROYECTOS ESPECIALES DEPORTIVOS
FICHA TECNICA DEL ALUMNO

DEPORTE: / PROFESOR:
DIAS Y HORARIOS DE ENTRENAMIENTO:

APELLIDO Y NOMBRE:

FECHA DE NACIMIENTO: / / EDAD:

DNI: GRUPO SANGUINEO:

TALLA: PESO:

DOMICILIO:

TELEFONO:

EMAIL:

APELLIDO Y NOMBRE DEL PADRE/ MADRE O TUTOR:

TELEFONO FIJO: TELEFONO MOVIL:
DOMICILIO PARTICULAR: BARRIO:
LOCALIDAD: DEPARTAMENTO:

INSTITUCION EDUCATIVA A LA QUE CONCURRE:

DIREC. INST. EDUCATIVA: GRADO CURSO:
CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD (marcar lo que corresponde): Si NO
DIAGNOSTICO:

COBERTURA MEDICA: N° DE AFILIADO:

NOMBRE DEL MEDICO DE CABECERA:

TELEFONO:

Estadio Mario Alberto Kempes - Av. Carcano S/N - Cordoba CO-RDOB a
4348360/67 Lineas rotativas / Int: 103
DEPORTES.CBA.COV.AR IO DEPO RTES



GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE ENTRE N° de Socio:

el CO R D 0 BA TODOS Fecha de inscripcién: __ /[

Para ser completado por las Escuelas Deportivas

OBSERVACIONES (Marcar lo que corresponde):

SILLA DE RUEDAS: Sl NO

BASTON: Sl NO

BASTON CANADIENSE: SI NO

PROTESIS: Sl NO (Indicar caracteristicas)
BOTON GASTRICO: Sl NO

CONTROL DE ESFINTERES: Sl NO

ACOMPANANTE/GUIA: Sl NO

MEDICACION: Sl NO (Indicar cual y posologia):
CONVULSIONES: Sl NO

ANTECEDENTES DE ENFERMEDAD:

OTRAS:

(*) Adjuntar Fotocopia de: Certificado de Discapacidad — EMMAC — D.N.I. del deportista.
(*)Adjuntar Fotocopia de: DNI libreta de familia, acta de nacimiento, designacion y/o titulo habilitante del

padre/tutor o profesional acompafiante.

FIRMA DEL PADRE/MADRE/TUTOR FIRMA DE ACOMPANANTE/ASISTENTE/GUIA FIRMA DEL DEPORTISTA

Estadio Mario Alberto Kempes - Av. Carcano S/N - Cardoba CO-RDOB n
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GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE ENTRE N° de Socio:

CO R D 0 BA TODOS Fecha de inscripcion: ___ /[

Para ser completado por las Escuelas Deportivas

DECLARACION JURADA

Autorizo la participacién de mi hijo/a, en las Escuelas Deportivas Adaptadas, de la DIRECCION DE PROYECTOS
ESPECIALES DEPORTIVOS perteneciente a la Agencia Cérdoba Deportes S.E.M del Estadio Mario Alberto
Kempes, declaro que toda la documentacion presentada sobre su discapacidad fisica o psiquica, son veridicas
pudiendo participar en el desarrollo de la actividad fisica, renunciando expresamente a exigir responsabilidad
alguna por las eventuales lesiones que pudiera derivarse como consecuencia de la practica ordinaria de las
actividades propias de las Escuelas Deportivas Adaptadas.

En confomidad con lo establecido en la Ley 25.326 de proteccion de datos de caracter personal, Sancionada en
Octubre 4 de 2000 y Promulgada Parcialmente en Octubre 30 de 2000 por el Senado y Camara de Diputados de
la Nacion Argentina reunidos en Congreso, usted o en su caso, su representante legal, queda informado y presta
Su consentimiento expreso e inequivoco a la incorporacion de sus datos a los ficheros de datos personales
existentes en las Escuelas Deportivas Adaptadas de la Agencia Cordoba Deportes S.E.M y al tratamiento de los
mismos con la finalidad de gestionar su participacién en los distintos eventos organizados por la Agencia
Cérdoba Deportes S.E.M, realizacién de encuentas de opinion, asi como para el envio de comunicaciones, incluso
por medios electronicos, de los distintos eventos organizados por la Agencia.

Por otro lado y en caso que sea necesario mediante este documento usted consiente expresamente:

El tratamiento de su imagen y/o voz o la de su hijo/hija/menor a quien representa, por parte de la Agencia, bien a
traves de grabaciones o bien a traves de fotografias, cuya finalidad sera la de promocion de las Escuelas
Deportivas Adaptadas y de la Agencia Cérdoba Deportes S.E.M. En este sentido, usted consiente expresamente
la captacién de su imagen y o voz, o la de su hijo/hija/menor a quien representa, su reproduccién y posterior
publicacion en los distintos medios de comunicacion, television, radio, internet, videos institucionales, revistas,
folletos, anuncios, carteles, etc de la Agencia Cordoba Deportes S.E.M.

He leido y acepto todas las condiciones incluidas en esta Declaracion Jurada, asi como la informacion general
sobre las Escuelas Deportivas Adaptadas de la Agencia Cérdoba Deportes S.E.M que me ha sido facilitada.

Por lo que, en mi caracter de madre/padre o tutor del menor
DNI: ,MANIFIESTO libre

y voluntariamente conocer y hacer saber al menor de edad, las condiciones de ingreso y normas de

funcionamiento y convivencia de la actividad deportiva en la que fue inscripto.

FIRMA DEL PADRE/MADRE/TUTOR:

ACLARACION:

DNI:

FIRMA DE ACOMPANANTE/ASISTENTE/GUIA:

ACLARACION:

DNI:
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