Organizan:

AUTORIZACION

Autorizo a:| |
\ | sexo:m[ | f[ ]
con fecha de nacimiento: | |
a incorporarse al Campus de Navidad CALVESTRA BASKET,
dandome por enterado/a de las condiciones y normas de
admision.

Campus de Navidad Calvestra Basket (elegir opcion):
[ ]Régimen externo
[ |Régimen interno
(R.externo 195§, R.interno 245€)
¢Pertenece a algiin Club o Escuela?  Si NO

A cual?| | 202 2

¢Utilizara el transporte de la organizacién para desplazarse al

¢Es propenso/a a sufrir alguna enfermedad? Sif ] NO[]

;Cual?| \ Colaboran:
¢Alérgico/a? SI[ ] NO[ |¢Aqué?

¢Esta bajo tratamiento médico? SI NO

;Cual?| |

¢Ha sido intervenido/a quirdrgicamente en fecha reciente?
Si[ ] NO[ |¢Dequé?
Observaciones (dormir con):
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Régimen externo

CALVESTRA 195€*

Régimen interno

245€"

*No incluye transporte desde
fuera de Valencia



POLITICA DE PRIVACIDAD

Consentimiento expreso e inequivoco

CALVESTRA BASKET e Localdat oo

En cumplimiento de Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Pro-
teccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales y el
reglamento (UE) 2016/679 del parlamento europeo y del consejo de
27 de abril de 2016, se le informa que los datos personales que nos ha
facilitado seran (o han sido) incorporados a un registro de actividades
titularidad de FUNDACION BZ y cuya finalidad es el tratamiento de los
mismos con el fin de llevar a cabo la gestion integral del CAMPUS NA-
VIDAD CALVESTRA BASKET y el mantenerle informado de las proximas
novedades y actividades del Club.

(] o
® Y Nombre del nifo/a: ________________ ____ _ _________________
Py ° DNI___ ________ Padre/Madre/Tutor:__ __ __ __ _ __ __ __ __ ________
T ____ DNl _ o ______
202 2 : ® Mail Direccién:
[

Camiseta del BASKET ZARAGOZA
de regalo
ACTIVIDADES

> 2 entrenamientos de baloncesto al dia

STD NOD Acepto que la FUNDACION BZ, el CLUB BALONCESTO
MAJADAHONDA y CALVESTRA BASKET trate mi imagen, parcial o total,
en cualquier soporte grafico o visual (fotografia, video o similar) para
su uso en los medios de difusion presentes y futuros (web, folletos,
revistas del club, campeonatos, redes sociales, etc.) o de terceros con-
siderados de interés.

Se le informa también que puede ejercer los derechos de acceso, rectifi-

>Distintas competiciones: liga nocturna, 3x3 cacion, supresion, portabilidad, limitacion de tratamiento, cancelacion y,
en su caso, oposicion, enviando una solicitud por escrito acompanada de
> Actividades dirigidas la fotocopia de su DNI a fundacion@basketzaragoza.net, asi como re-

clamar ante la Agencia Espanola de Proteccion de Datos (www.agpd.es)
cuando el interesado considere que se ha vulnerado los derechos que

>Cine le son reconocidos por la normativa aplicable en proteccion de datos.

D He leido y acepto expresamente las condiciones de participacion

SALIDA ¥ REGRESO BN a___de ______________ de20___

El campus comienza el lunes 26 de diciembre, pudiendo acudir di-
rectamente a las instalaciones a partir de las 9:00 h., o en autobis Fdo:

desde VValencia o Madrid Se considera, a efectos de consentimiento
' expreso, nNo necesaria la autorizacién a

partir de los 14 afos.
Desde Valencia

> Salida: lunes 26, a las 9 horas, desde el Pabellon Fuente San
Luis. Avda. Hermanos Maristas s/n

> Regreso : viernes 30, a las 19 horas al Pabellon Fuente de
San Luis.

Desde Madrid -

> Salida: lunes 26, a las 8:30 horas, desde el Pabellon El Tejar,
Romero s/n, 28220 Majadahonda

> Regreso : viernes 30, a las 20 horas, al Pabellon El Tejar.



