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   FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN	Fecha actual Haga clic aquí para escribir una fecha.
IMPORTANTE: Cumplimenta este formulario en MAYÚSCULAS. Una vez relleno, debes presentarlo debidamentefirmado en la Sede de Salvamento Sevilla antes de la fecha de comienzo del curso.

Datos del interesado

NombreHaga clic aquí para escribir texto.Apellidos	    			
DomicilioHaga clic aquí para escribir texto.LocalidadHaga clic aquí para escribir texto.CPClic aquí
ProvinciaHaga clic aquí para escribir texto.DNI/NIFHaga clic aquí Fecha de nacimientoHaga clic aquí
TLF fijoHaga clic aquí TLF móvilHaga clic aquí emailHaga clic aquí para escribir texto.
EstudiosHaga clic aquí para escribir texto.¿Cómo nos has conocido?
Talla de camiseta☐XS    ☐S    ☐M    ☐L    ☐XL    ☐XXL
Datos personales del tutor o representante legal (sólo para menores de edad)
NombreHaga clic aquí para escribir texto.ApellidosHaga clic aquí para escribir texto.
DomicilioHaga clic aquí para escribir texto.LocalidadHaga clic aquí para escribir texto.CPHaga clic aquí
ProvinciaHaga clic aquí para escribir texto.DNI/NIFHaga clic aquí Fecha de nacimientoHaga clic aquí 
TLF fijo  Haga clic aquí.     TLF móvilHaga clic aquí.emailHaga clic aquí para escribir texto.
Datos del curso
Denominación Socorrista RFESS			Mes de comienzo      
Sede del curso Documentación que se adjunta     ☐Justificante de ingreso       ☐Fotocopia del DNI
Forma de pago     ☐Transferencia bancaria Nº IBAN ES33 0081 5493 8200 0145 4753          ☐Efectivo
Condiciones de inscripción
SALVAMENTO SEVILLA no reintegrará el importe del curso abonado, si no se avisa la baja del o los alumnos con un mínimo de 20 días de antelación respecto de la fecha de iniciación del curso para el que se realizó la solicitud. SALVAMENTO SEVILLA quedará facultada para no devolver parte, o la totalidad de dicho importe por los daños y perjuicios que la baja injustificada pueda ocasionar.
La celebración de los cursos en fechas concertadas puede sufrir variaciones en función de la posibilidad de realizar los cursos, por lo que debe consultarse con SALVAMENTO SEVILLA si el curso se celebra en las fechas previstas. En el caso de que un curso se suspenda por motivos de falta de alumnos para completar el ratio mínimo, los alumnos inscritos pasarán a formar parte del curso siguiente.

En…….., a …………… de……………..de 20…….
	
	Fdo:
	(el interesado o el representante legal en caso de menores de edad)




DECLARACIÓN JURADA DE APTITUD FÍSICA Y PSÍQUICA
IMPORTANTE: Adjuntar debidamente relleno y firmado junto al FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN EN EL CURSO correspondiente.

Datos personales del interesado 

Nombre 

Apellidos  Haga clic aquí para escribir texto.

DNI/NIF  Haga clic aquí para escribir texto.



Bajo promesa o juramento y bajo mi entera responsabilidad, DECLARO que no padezco enfermedad infecto-contagiosa, y que cuento con las condiciones psíquicas y físicas necesarias para la realización de pruebas físicas de máximo esfuerzo fuera y dentro del agua. Que habida cuenta que cumplo condichas condiciones, deseo inscribirme en el curso de............................................................................ impartido por C.D. SALVAMENTO SEVILLA, declarando expresamente que eximo al Club, como al profesorado que imparta el curso, de aquellos daños que pudiera sufrir durante el desarrollo del mismo derivados de la inexactitud de dicha declaración. Que, asimismo, DECLARO haber sido informado por el C.D. SALVAMENTO SEVILLA de que, en el supuesto de que tenga dudas sobre si padezco alguna enfermedad infecto-contagiosa y/o que cuento con las condiciones psico-físicas necesarias para la realización de pruebas de máximo esfuerzo fuera y dentro del agua, es aconsejable que, con carácter previo a la inscripción en el curso, me haga un reconocimiento médico que descarte la existencia de alguna enfermedad infecto-contagiosa y/o de algún problema que me pudiera impedir la realización de dichas pruebas en las condiciones debidas, pudiendo aportar el certificado médico acreditativo de esos extremos si así lo deseo. Para que conste y surta los efectos oportunos, firmo la presente

En......................................, a .....de ................................. de 20.....

Fdo:
(el interesado o el representante legal en caso de menores de edad)  


"En cumplimiento de la Ley Orgánica 15/99, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, declaro conocer la existencia, tanto en el C.D. SALVAMENTO SEVILLA Formación Deportiva , de un fichero de datos de carácterpersonal, autorizando a las mismas para que utilicen tanto mis datos personales (nombre, apellidos, DNI, año de nacimiento, club de procedencia, teléfono y localidad de residencia) como las imágenes obtenidas en mi participación enprogramas federativos tanto formativos como deportivos, en los fines y actividades relacionadas con su objeto social, autorizando expresamente la cesión de los mismos a organismos públicos o privados que los pudieran requerir aefectos de tramitación de subvenciones, ayudas, bolsas de empleo, etc. y autorizando, asimismo, su difusión a través de las páginas web y social media de la Empresa. Así mismo, declaro conocer el derecho que me asiste a ejercitaren cualquier momento los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición a dichos ficheros, para lo cual deberé remitir copia del DNI y solicitud por escrito a la sede de SALVAMENTO SEVILLA.
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