Tipo de Licencia/Lizentzia Mota:

TEMPORADA 2014/2015 DENBORALDIA

Estamento / Estamentua:

FORMULARIO DE SOLICITUD DE LICENCIA DEPORTIVA AUTONOMICA FOTO
EUSKADIKO KIROL LIZENTZIARAKO ESKAERA

ARGAZKIA

tamarfio carnet

karnet neurrikoa

Solo nueva /Berria soilik

Licencia Vasca
Homologada FEDDF
| |Homologada FEDC
Homologada FEDS
Homologada FEDDI
Homologada FEDPC
|__|Licencia de representacion

(n° licencia en fed.unideportiva................ )

D Deportista / Kirolari Licencia N ©
FEDDF | |Auxiliar / Laguntzaile Lizentziar zk.
FEZDC || Técnico-a / Tekniakari
2 | |Arbitro-a / Epaile
'ﬁi"”‘ | Guia/ Gidaria Arellenar por la FVDA

Federativo-a / Federatiboa

KEEFek betetzeko

Datos Personales / Datu pertsonalak

ler Apellido: / 1. Deitua:

2° Apellido: / 2. Deitura:

Nombre: / 1zena:

D.N.l.-Pasaporte: / N.A.N.-Pasaportea:

Fecha de Nacimiento: / Jaiotze Data:

Lugar Nacimiento: /Jaioterria:

Domicilio: / Helbidea:

Cddigo Postal: / Posta kodea:

Poblacién: / Herria:

Provincia: / Probintzia:

Teléfono Fijo: / Telefono finkoa:

Teléfono Movil: / Mugikorra:

Correo Electrénico:/Posta elektronikoa:

Nacionalidad: / Nazionalitatea:

Discapacidad (en su caso)
Minusbaliotasuna(baldin badu)

¢Silla? / Aulkirik?

Datos actividad deportiva / Kirol buruzko datuak

Club perteneciente:
Elkartearen izena:

En solicitud de Baloncesto,
OBLIGATORIO marcar ataduras.
Saskibaloirako eskaeran lokarriak
NAHITAEZ markatu BEHAR DIRA

Deporte: / Kirola:

Clase-Puntuacién / Mota-Puntazioa

Fecha de clasificacion / Sailakatze-data

Reducir Puntuacién (solo baloncesto)
Puntuzio murriztu (saskibaloia soilik)

Puntuacion Reducida (solo baloncesto)
Puntuazio murriztua (saskibaloia soilik)

]
|

Funcién del Técnico:
Teknikarien funtzioa:

La persona solicitante declara que los datos aqui contenidos son ciertos y que tiene conocimiento, acepta y se compromete con el
clausulado que se detalla en la parte posterior del presente documento, por lo gue firma dando su conformidad.

Hau eskatu duenak aitortzen du hemen dauden datuak egiazkoak direla. Era berean, dokumentu honen atzeko aldean ageri diren
baldintzen berri du, onartzen ditu eta haiekin konpromisoa hartzen du. Beraz, hau sinatzen du bere baimena emateko.

Firma de la persona solicitante
Eskatzailearen Sinadura

Firmay sello del Club
Elkartearen sinadura eta zigilua

Firmay sello Fed. Territorial
Lurraldeko Federazioaren sinadura eta zigilua

Fecha/Data Fecha/Data
Sélo rellenar en caso del ser tutorftitular patria potestad: Firmay sello FVDA
Tutorea izanez soilik KEEFen sinadura eta zigilua
D. Jaun/Andrea

Firma Tutor
DNI./NAN.

Tutorearen sinadura

Fecha/Data




DECLARACION DE CESION DE DATOS Y COMPROMISO

« De acuerdo con la Ley Orgéanica 15/1999, de 13 de Diciembre, sobre la Proteccion de Datos de Caracter Personal, le informamos que los datos recogidos en
esta solicitud de licencia seran incorporados en los ficheros de la FEDERACION VASCA DE DEPORTE ADAPTADO (en adelante FVDA-KEEF), de la federacion
provincial y estatal correspondiente, para la gestion de la licencia federativa y otras gestiones de indole deportivo, y que pueden ser cedidos a las
Administraciones Publicas en cumplimiento de la normativa vigente.

- Dichos ficheros recogen los datos e imagenes de todas aquellas personas usuarias de los servicios ofertados o que se pudieran concertar. Los datos
solicitados  y suministrados por el titular, los derivados de esas gestiones federativas y deportistas y las imagenes podran ser utilizadas en publicaciones, web
y otras difusiones que realicen las federaciones.

- Autorizo a la FVDA-KEEF, la federacion provincial y estatal correspondiente, a utilizar mis datos personales para publicidad de los organizadores de
acontecimientos deportivos de mi modalidad y para ella misma.

- Autorizo que mis datos sena cedidos al Consejo Superior de Deportes, CPE y ADOP y otras entidades relacionadas con el deporte, con la finalidad de realizar
gestiones obligatorias de subvenciones y comunicaciones deportivas.

- Autorizo a que mis datos sean cedidos a la federacion internacional de mi modalidad deportiva, a la federacién estatal correspondiente y a las agencias de
viajes, con el fin de gestionar las diversas competiciones en las que participe.

- Autorizo a que mis datos sean cedidos a las compafiias de seguros, con el fin de gestionar las coberturas de accidentes deportivos y de responsabilidad civil.

- Autorizo a la FVDA-KEEF, a la federacion provincial y estatal correspondiente a tratar mis datos de discapacidad e informes médicos proporcionados por mi,
para el control y gestiéon de clasificaciones.

- Autorizo a la FVDA-KEEF, a la federacion provincial y estatal correspondiente a tratar mis datos de salud con la finalidad de gestionar las pruebas para el
control de sustancias prohibidas en la practica del deporte.

- Autorizo a la FVDA-KEEF,a la federacién provincial y estatal correspondientes a realizar envios publicitarios, bien por su parte o bien por la empresa que se
designe por los mismo, con el fin de informar a los federados en cualquier &mbito de mi especialidad deportiva y del deporte en general, sobre promociones
interesentes para la persona federada.

- Acepto que las imagenes obtenidas en el interior de los pabellones y recintos deportivos de las actividades deportivas de competencia de la FVDA-KEEF,
federacion provincial y estatal correspondiente, es propiedad exclusiva de las mismas. Y autorizo expresamente a través de la suscripcion de la licencia
federativa a la captacién de miimagen en el desarrollo de las actividades deportivas, para su posterior difusién durante el campeonato y/o a través de los medios
generales.

« De acuerdo con la Ley Orgéanica 15/1999, tiene derecho en cualquier momento a acceder, rectificar, cancelar u oponerse al tratamiento de sus datos, dirigiendo

una comunicacion escrita a Avd.Julian Gaiarre 44-Bj 48004-Bilbao (Bizkaia) o bien mediante la federacién provincial correspondiente.

« A quien se comuniquen estos datos de caracter personal e imagenes se obliga, por el sélo hecho de la comunicacion, a la observancia de la Ley Organica

15/1999.

« Declaro no tener conocimiento de cualquier causa que se oponga a la entrega de la licencia solicitada.

« La presente peticién, asi como el uso de la licencia, se hacen bajo mi responsabilidad exclusiva.

* Me comprometo a respetar la legislacion vigente, los estatutos y reglamentos de mi modalidad deportiva, y de las federaciones a las que pertenezco

« Participaré en las competiciones o manifestaciones deportivas de una manera deportiva y limpia.

* Me someteré a las sanciones que se pronuncien contra miy presentaré las apelaciones vy litigios ente las instancias previstas en los reglamentos.

« En el caso de que participe en alguna actividad en la que se organice un control antidopaje en virtud del reglamento vigente, acepto someterme a dicho control.

Acepto que los resultados de los andlisis sean publicos y comunicados detalladamente a mi entidad deportiva. Acepto a que todas las muestras de orina que me

hayan sido tomadas pase a propiedad de IPC, Federacion internacional de la modalidad que realizo, federacion estatal a la que pertenezco o FVDA-KEEF, que

puede hacerlas analizar, con el objeto de investigar e informar sobre la proteccion de la salud.

« Acepto comunicar, cuando asf lo demande, a IPC, Federacion internacional de la modalidad que realizo, federacion estatal a la que pertenezco, FVDA-KEEF o

federacion provmmal la lista de medicamentos tomados y de los tratamientos seguidos antes de una competicién determinada.

» Acepto las disposiciones concernientes a los test sanguineos y acepto someterme a la extraccion de sangre, sin perjuicio de la legislacién nacional en vigor.

aMe colrlnprometo a acogerme a los seguros contratados por la FVDA-KEEF, con los limites minimos que impone la Ley del Deporte y Decretos que la
esarrollan.

:jC(IErtific_:o que los datos aqui expuestos son veridicos. En caso demostrarse falsedad en alguno de ellos, se producira la no tramitacién de la licencia o anulacién

e la misma.

« La solicitud de la licencia comporta la aceptacion y autorizacion de la cesion de datos y compromisos relacionados.

DATUAK LAGATZEKO ETA KONPROMISORAKO DEKLARAZIOA

« Jakinarazten dizuegu, Datu Pertsonalak babesteari buruzko abenduaren 13ko 15/1999 Lege Organikoa betez, lizentzia eskari honetan jasotako datuak KIROL
EGOKITUAREN EUSKAL FEDERAZIOaren fitxategietan sartuko direla (hemendik aurrera KEEF), baita lurraldeko federazioko eta dagokion estatuko federazioko
fitxategietan ere, federazio-lizentzia kudea dezaten eta kirolari lotutako bestelako kudeaketak egin ditzaten; azkenik, indarrean dagoen legediaren arabera, datuak
Administrazio Publikoei laga dakizkieke.

- Eskaini diren, eta eskainiko diren, zerbitzuetako erabiltzaileen datuak eta irudiak sartuko dira fitxategietan. Federazioetako argitalpenetan, web guneetan eta
bestelako zabaltze-lanetan erabili ahal izango dira titularrari eskatu eta berak eman dituen datuak, eta federazioari eta kirolari lotutako kudeaketetan sortutako
datuak eta irudiak.

- Baimena ematen diet KEEFi, lurralde-federazioari eta dagokion estatuko federazioari, nire datu pertsonalak erabiltzeko, publizitatea egin dezaten eta nire kirol-
modalitateko ekitaldietako antolatzaileen publizitatea egin dezaten.

- Baimena ematen dut nire datuak Kirol Kontseilu Gorenari, CPEri (Espainiako Batzorde Paralinpikoa), ADOPI (Kirol-xede Paralinpikorako Laguntza) eta kirolari
lotutako bestelako erakundeei lagatzeko, dirulaguntzak kudeatu eta kirolen berri eman dezaten.

- Baimena ematen dut nire datuak nire kirol-modalitateko nazioarteko federazioari, dagokion estatuko federazioari eta bidaia-agentziei lagatzeko, parte hartuko
ditudan lehiaketetak kudea ditzaten.

- Baimena ematen dut nire datuak aseguru-etxeei lagatzeko, kirol-istripuen estaldurak eta erantzukizun zibila kudea ditzaten.

- Baimena ematen diet KEEFi, lurralde-federazioari eta dagokion estatuko federazioari, nire urritasunari buruzko datuak eta nik emandako txosten medikoak
erabiltzeko, sailkapenak kontrolatu eta kudea ditzaten.

- Baimena ematen diet KEEFi, lurralde-federazioari eta dagokion estatuko federazioari, nire osasunari buruzko datuak erabiltzeko, kirolean debekatutako
substantzien kontrol-probak kudea ditzaten.

- Baimena ematen diet KEEFi, lurralde-federazioari eta dagokion estatuko federazioari, bai haien aldetik bai horretarako izendatutako enpresaren bidez
publizitate-bidalketak egiteko, nire kirol-espezialitateari eta oro har kirolari lotuta, federatuari interesgarri zaizkion promozioen berri eman dezaten.

- Onartu egiten dut KEEFeko, lurralde-federazioko eta dagokion estatuko federazioko kirol-lehiaketetako pabilioetan eta kirol-esparruetan egindako argazkiak
haienak bakarrik izatea. Era berean, beren-beregi onartu egiten dut, federazio-lizentziaren eskariarekin batera, kirol-jardueretan niri argazkiak egitea, gero
txapelketan edota komunikabideetan erabiltzeko.

* 15/1999 Lege Organikoaren arabera, eskubidea duzu zure datuak eskuratzeko, zuzentzeko, ezeztatzeko eta datuak erabiltzearen aurka egiteko. Horretarako,
idatziz jakinarazi beharko duzu helbide honetan: Julian Gaiarre etorb., 44 behea, 48004 Bilbo (Bizkaia), edo zure lurralde-federazioan.

« Datu eta irudi pertsonalak jasotzen dituenak, datuak jasotzearekin batera, bere burua behartzen du 15/1999 Lege Organikoa betetzen.

« Aitortzen dut ez dudala eskatutako lizentzia ez emateko kausaren berri.

« Nire ardurapean bakarrik egiten dut eskaria, eta erabiliko dut lizentzia.

« Konpromisoa hartzen dut indarrean dagoen legedia beteko dudala eta nire kirol-modalitateko eta bazkide naizen federazioetako estatutuak eta araudiak beteko
ditudala.

« Kiroleko lehiaketetan eta agerraldietan kiroltasunez eta garbi jokatuko dut.

« Nire aurkako zigorrak beteko ditut, eta araudietan jasotako instantzietan apelazioak eta auziak aurkeztuko ditut.

« Antidopin kontrola egitea onartuko dut, indarrean dagoen araudiari arabera, antidopin kontrola duen jarduera baten parte hartzen badut. Onartu egiten dut
analisien emaitzak publiko egitea eta nire kirol-erakundeari analisien emaitzak xehe jakinaraztea. Onartu egiten dut niri hartutako gernu-laginak IPCrenak
(Nazioarteko Batzorde Paralinpikoa) izatea, nire modalitateko nazioarteko Federazioarenak, bazkide naizen estatuko federazioarenak edo KEEFrenak; eta, beraz,
haiek analisiak azter ditzakete, osasunaren babesa aztertzeko eta haren berri emateko.

« Onartu egiten dut, hala eskatzen badidate, lehiaketaren aurretik hartu ditudan medikamenduen eta jasotako tratamenduen zerrenda ematea IPCi, nire
modalitateko nazioarteko Federazioari, bazkide naizen estatuko federazioari, KEEFi edo lurralde-federazioari.

« Onartu egiten ditut odol-analisiei lotutako neurriak, eta onartu egiten dut niri odola ateratzea, indarrean dagoen estatuko legedia baztertu gabe.

« Konpromisoa hartzen dut KEEFek kontratatutako aseguruei heltzea, Kirol Legeak eta Dekretuek ezarritako gutxieneko mugekin.
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