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Inscripció Nadal Ciclista
DADES DE L’ALUMNE

	Primer cognom

 
	Segon cognom
	Nom
	Data naixement

	Domicili

 
	Població i CP
	Telèfon

	Nº targeta sanitària,SS

 
	DNI
	Nº llicencia
	E-mail

	Telèfon pare

 
	Telèfon mare
	Centre escolar
	Curs actual

	Observacions mèdiques i d’altres tipus

 


AUTORITZACIÓ DRETS D’IMATGE I PARTICIPACIÓ 

Autoritzo que la imatge del ciclista ................................................................................................... pugui aparèixer en els mitjans de comunicació visual i gràfica tant de la FCC com de premsa i altres mitjans, i/o utilitzades en la propaganda de la FCC. Tanmateix autoritzo a participar en les activitats organitzades per la Federació Catalana de Ciclisme.

Signatura Sr/Sra. ...............................................               
DNI:                       
Data:

Pare            
Mare           
Tutor           
Major d’edat

La persona responsable de l’entrenament en tot moment tindrà control sobre els ciclistes i es l’únic responsable de les seves activitats.

Pagament al compte de La Caixa 2100 2895 73 0200083607

Cal enviar aquest formulari a : tecnics@ciclisme.cat

