9\ Ajuntament A l'atencié de I'’Ajuntament d’Olesa de Montserrat
W d’'Olesa de Montserrat Departament d’Esports

FULL DE MATRICULA NOUS ALUMNES SERVEI MUNICIPAL D'ESPORTS

DADES DE L'ALUMNE/A

NOM 1r COGNOM 2n COGNOM
'DATA NAIXEMENT ADRECA
C. POSTI-/\L / MUNICIPI NIF
TELEFON MOBIL/FIXE E-MAIL
ACTIVITAT
ABONAMENT GENERAL MENSUAL (de dilluns a dissabte de 7:00 @ 22:00 h)......ceeeeeiimmmmmmsssssssmmmmmmmssssssssmmmmsssnsssnes 34,70€ l:‘

ABONAMENT REDUIT MENSUAL (de dilluns a divendres de 7:00 a 9:00, 13:00 a 16:00 i de 20:00 a 22:00 h)........ 24,30€ l:‘
* Aquests abonaments donen dret a fer Us de la piscina, la sauna, les activitats dirigides i la sala de fitness

Drets d’imatge: Autoritzo que la meva imatge pugui apareixer en fotografies corresponents a activitats esportives i de lleure organitzades
per el departament d’Esports per a la seva difusié publica no comercial o publicacions d’ambit esportiu.

Protecci6 de dades: D’acord amb el nou reglament Europeu 2016/679, de proteccié de dades de caracter personal, us fem saber que les
vostres dades seran incorporades a un fitxer automatitzat la finalitat del qual és la de gestionar les inscripcions al servei d’Esports. El
responsable d’aquest fitxer és la mateixa Regidoria d’Esports.

Podeu exercir els drets d'accés, rectificacié, cancel-lacid, oposicio, limitacié i portabilitat aixi, en els termes establerts per la legislacio
vigent, mitjangant una instancia, a I'oficina d'atencio ciutadana o per Internet a través de la Seu electronica de I'Ajuntament
(https://www.olesademontserrat.cat/seu-electronica.htm).

Podeu consultar informacié addicional sobre proteccié de dades a: https://www.olesademontserrat.cat/seu-electronica/politica-de-
proteccio-de-dades-personals.htm

Baixa: Si un alumne vol donar-se de BAIXA, totalment o parcialment, ha de comunicar-ho presencialment a I'Oficina d'atencié al ciutada o
mitjangant tramit telematic la pagina web de I'’Ajuntament d’Olesa de Montserrat, en I'apartat de tramits d’Esports. La baixa sera efectiva el
mes natural seglient a partir de la recepcio de I'imprés de baixa.

Llegit i conforme,

si[ ] No []

Nom i DNI: Data:

o En cas de poder beneficiar-se del descompte corresponent, s’ha d’aportar I'original del carnet que acrediti qualsevol d'aquestes
condicions.

F. Nombrosa F. Monoparental Pensionista Aturat

o En cas d’haver-hi matriculats membres de la mateixa familia al Servei Municipal d'Esports, cal anomenar-los:

Membre amb minusvalia: si es té algun tipus de diversitat funcional fisica o psiquica s’ha de comunicar mitjangant un
informe medic on consti el tipus i el grau de disminucié. A més, en cas de ser menor, s’ha d’omplir I'autoritzacié segient:

,com a pare/mare/tutor

de ralumne/fa __ I'autoritzo a practicar I'activitat del

Servei Municipal d'Esports que consta en la matricula, i eximeixo de responsabilitat a 'Ajuntament d’Olesa de Montserrat
de qualsevol lesié que pugui patir com a consequéncia de la seva minusvalia, mentre duu a terme la practica esportiva.

Signatura,
(en cas de ser menor haura de signar el
pare/mare o tutor):

* ADJUNTEU UNA FOTOGRAFIA
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