MARATON
TRINIDAD ALFONSO (27

SOLICITUD DE INSCRIPCION PARA ATLETAS CON DISCAPACIDAD

PRUEBA

CATEGORIA

PRUEBA SENALAR

CATEGORIA

SENALAR

1/2 MARATON (27/10/2024)
MARATON (01/12/2024)

SILLA DE RUEDAS

DISCAPACIDAD FUNCIONAL

DISCAPACIDAD | AUDITIVA

MEDIO MARATON
TRINIDAD ALFONSO

SENSORIAL VISUAL ¢ DORSAL EN BRAILLE?
- SI
GUIA ATLETA CON D. VISUAL NO
DISCAPACIDAD INTELECTUAL
DNI FECHA
NIl IETSINe PASSPORT NACIMIENTO
- PROVINCIA DE -
CORREO ELECTRONICO RESIDENCIA TELEFONO

DOCUMENTOS ADICIONALES: La presente solicitud deberéa ir acompafiada de la siguiente documentacién

Atletas Federados

Atletas No Federados

Licencia deportiva de cualquiera de las siguientes entidades:
-Federaciones Autondémicas (FESA, FEDI CV)
-Federaciones Espafiolas (FEDDF, FEDPC, FEDDI, FEDC, FEDS)

-Federacion Internacional (licencia IPC)

-Certificado o tarjeta acreditativa de
discapacidad (minimo 33%) + dictamen

técnico facultativo

*(si la documentacion adicional ya fue remitida en temporadas anteriores no es necesario volverla a presentar)

PROTECCION DE DATOS:

—  Declaro haber leido, comprendido y acepto el Reglamento de la prueba.

de bonificaciones y la participacién en la misma.

— Informar de lo siguiente: “En cumplimiento del Ley Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de proteccidn de datos de caracter personal, se
le informa que los datos personales facilitados por los participantes seran cedidos por FESA e incorporados a sendos ficheros de la
S.D. Correcaminos y de la Fundacién Trinidad Alfonso Mocholi. Con la finalidad de gestionar las inscripciones, las bonificaciones a las
que el participante tendra derecho, asi como cualquier otra actividad que se requiera para la correcta organizacién de los eventos.
Le informamos que en cualquier momento podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicién enviando una
solicitud por escrito acompafada de su DNI dirigida a la Sociedad Deportiva Correcaminos a: C/ Arzobispo Fabian y Fuero, n°14 bajo,
46009 Valencia y/o a Trinidad Alfonso Mocholi Fundacion de la CV a: C/Antiga Senda de Senent, n°8-2°, 46023 Valencia.”

Doy mi consentimiento para comunicar mis datos a los organizadores de la prueba a efectos de gestionar la inscripcion, la aplicacion

Fdo.:

Nombre:

Remitir este formulario rellenado y firmado junto con la documentacién adicional a FESA (Federacion de Deportes
Adaptados de la Comunidad Valenciana), al email: 21K42K@fesa.es

Comprobada la documentacion, te enviaremos un CODIGO PROMOCIONAL para que puedas continuar con el

proceso de inscripcion.



mailto:21K42K@fesa.es

