CEU - 2022 % @

LNIVFRSIDAD B CORDOB: UCODEPORTE

UNIMERSIDAD DE COTORY,

Datos de contacto

Nombre y Apellidos:

DNI: Teléfono Movil:

Correo electronico:

Datos PARTICIPACION

MODALIDAD DEPORTIVA:

ESPECIALIDAD:

CATEGORIA:

Otros datos relativos a la modalidad deportiva (marca / nivel / especialidad / etc.)

Historial deportivo:

TEMPORADA 2021/2022

- Reconocimiento DAN/DAR vigente ? oNo oSl
- Deportista federado ? ONO  OSi

En caso afirmativo:

Ne licencia: / Nombre CLUB:

- Pruebas deportivas:

Mes/ Aiio Nombre de la competicion (evento o prueba) Puesto

*

*

*




TEMPORADA 2020/2021

- Deportista federado ? ONO  OSi
En caso afirmativo:
Ne licencia: / Nombre CLUB:

- Pruebas deportivas:

Mes/ Aiio Nombre de la competicion (evento o prueba) Puesto

*

*

CLAUSULA INFORMATIVA RECOGIDA DE DATOS USUARIOS

Informacion sobre sus datos de caracter personal, segin el articulo 13 de la seccién 2 del Reglamento (UE)
2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccién de las personas
fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulacion de estos datos y por el que se
deroga la Directiva 95/46/CE y la Ley Organica 3/2018

INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS

Responsable UCODEPORTE S.L.M.P., en adelante “la empresa”
Finalidad Gestion administrativa.
Prestacion del servicio deportivo.
Legitimacion Ejecucién del contrato de prestacion de servicios.
Destinatarios Se comunicaran datos a terceros para poder llevar a cabo las finalidades

objeto de este contrato. En ningln caso se cederan datos a terceros para
finalidades diferentes a las descritas en este documento.

Derechos Acceder, rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, como se
explica en la informacion adicional.

Delegado de Proteccion de datos rgpd@compliancecorporativo.es

Informacidén adicional Puede solicitar la informacidn adicional y detallada sobre Proteccién de

Datos al mail rgpd@compliancecorporativo.es

Cérdoba, de de 2022
Firma del deportista:
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