Solicitud de Inscripcién

ESPACIO FITNESS

Temporada 2025/2026
DATOS PERSONALES DEL ALUMNO/A

Apellidos: Nombre:

Socio: [ ]SI [[] NO Fecha de Nacimiento: Teléfono/s:

Direccidn: C.P.
Localidad: Email:

ENTRENAMIENTO FUNCIONAL / FITNESS SENIOR +60 / PILATES REFORMER R CR i e
ACTIVIDAD: [0 ENTRENAMIENTO FUNCIONAL O FITNESS SENIOR +60 O PILATES REFORMER

HORARIO: O LUNES O MARTES O MIERCOLES O JUEVES O VIERNES O sAsapo

MANANAS
O 8:00-9:00 O 9:00-10:00 [J 10:00-11:00 [J 11:00-12:00

TARDES
O 17:00-18:00 [J 18:00-19:00 [J 19:00-20:00 [] 20:00-21:00 [J 21:00-22:00

PLAZAS LIMITADAS, CONSULTAR DISPONIBILIDAD CON EL CLUB ANTES DE PRESENTAR LA INSCRIPCION

CUOTAS:

1 DIA/SEMANA 15 16 30 1 DIA/SEMANA 30 35 53

2 DIAS/SEMANA 30 32 60 2 DIAS/SEMANA 50 60 95

3 DIAS/SEMANA 42 45 90 3 DIAS/SEMANA 80 95 148

CARDIO QUEMAGRASAS iNUEVA ACTIVIDAD! GRUPOS DE 4 A 6 ALUMNOS/AS
[0 LUNES Y VIERNES 17:00 - 18:00 0 LUNES Y VIERNES 20:00 - 21:00 [0 MARTES Y JUEVES 17:00 - 18:00
2 CLASES/SEMANA 50 60 95
1 CLASE/SEMANA 30 35 53
ENTRENAMIENTO PERSONAL ] Consultar con el Club la disponibilidad de los entrenadores.
1 PERSONA 2 PERSONAS

CUOTAS ENTRENAMIENTO PERSONAL
POR PERSONA Y SESION

ENTRENAMIENTO TABLAS || SERVICIO GRATUITO PARA SOCIOS/AS

nfeccion de tablas para entrenamiento segun necesidades, sin seguimiento por parte de los monitores. Solicitalo en la oficina del Clu

ACTIVIDADES DIRIGIDAS ||

- CONSULTAR HORARIOS ACTUALIZADOS EN LA WEB DEL
CUOTA MENSUAL 20 22 CLUB, WWW.CNALMERIA.COM O EN LA APP RESASPORTS -

ContinGa en el reverso =




CUENTA PARA DOMICILIACION DE ADEUDO DIRECTO SEPA Obligatoria firmar en la oficina la Orden de Domiciliacién SEPA
ES

IMPORTANTE

¢ En caso de devolucion del recibo por causas ajenas al Club, se cargaran 3€ en concepto de gastos de devolucidn.

e La devolucidn de la cuota mensual, supondra la baja y bloqueo del acceso hasta que regularice el pago.

e Las bajas en cualquier actividad sélo se aceptaran rellenando una Solicitud de Baja en Secretaria o enviando un email
ANTES DEL ULTIMO DiA DEL MES EN CURSO, en caso contrario, se prodecera al cargo correspondiente.

Fecha: En Almeria, a de de 20 .

Firma: DNI:

Nombre y apellidos (Padre, Madre o Tutor/a Legal en caso de que la persona interesada sea menor de 18 afios)

INFORMACION

El abajo firmante, en representacidn propia o como padre/madre o tutor/a, autoriza al solicitante, para que asista y desarrolle las actividades del Club
Natacion Almeria en las fechas consignadas, conociendo dicho programa. Asi mismo, autoriza al personal afecto al programa del Club Natacién Almeria 'y
de las instalaciones para la atencién médica necesaria con razén de urgencia y sin que hubiera sido posible el contacto con la familia. Asi mismo, declaro
que el participante aqui inscrito no padece ninguna enfermedad que le impida la practica deportiva.

® |a cobertura del riesgo de accidentes derivado de la practica en estas actividades no lleva implicito tener un seguro de accidentes, corriendo a cargo del
solicitante los gastos médicos por lesidn de accidente a través de la Seguridad Social o Seguros Privados.

® Se recomienda no dejar en los vestuarios objetos de valor. El Club no se hace responsable de las pérdidas de prendas y objetos de valor extraviados.
® El solicitante manifiesta conocer las condiciones y normas de uso de la instalacion.

e El Club se reserva el derecho a la modificacién de fechas, horarios y grupos, segutin disponibilidad de instalaciones y nimero de participantes.

CONTAC @ 950 222 579 626 015 646 £@] info@cnalmeria.com &5 www.cnalmeria.com

CLAUSULA INFORMATIVA PROTECCION DE DATOS

En cumplimiento de la normativa vigente en materia de Proteccién de Datos de Cardacter Personal, le informamos que los datos que nos proporciona, incluidos los de terceros en
caso de ser necesarios, seran tratados por CLUB NATACION ALMERIA con la finalidad de asegurar la correcta gestion de la inscripcién y de los cursos y/o actividades que organiza
la entidad y las demas tareas administrativas derivadas de todo ello. Y, en su caso, para el envio de comunicaciones de su interés y/o el uso de su imagen personal con la finalidad
de divulgar y difundir en distintos medios de comunicacidn, redes sociales, pagina web, television y otros soportes los cursos y actividades que organiza la entidad.

Los datos personales proporcionados se conservaran mientras se mantenga la relacion entre las partes, no se solicite su supresion por la persona interesada o durante el plazo que
fije la normativa aplicable en materia . La legitimacidn para el tratamiento de datos se basa en la ejecucién de un contrato y, en su caso, en el consentimiento de la persona
interesada. No se cederdn datos salvo obligacién legal. Aunque, podran ser comunicados a las empresas encargadas de la realizaciéon de soportes de divulgacién.

La persona interesada puede ejercer los derechos de acceso a sus datos personales, rectificacidn, supresion, limitacion de tratamiento, oposicion, portabilidad, derecho a no ser
objeto de decisiones individuales automatizadas, asi como la revocacion del consentimiento prestado. Para ello podra dirigir un escrito a Camino Jaul bajo, Finca 003, - 04007
Almeria (Almeria). E-mail: info@cnalmeria.com, adjuntando documento que acredite su identidad. Ademas, la persona interesada puede dirigirse a la Autoridad de Control en
materia de Proteccidon de Datos competente para obtener informacion adicional o presentar una reclamacion.

CLUB NATACION ALMERIA queda exonerado de toda responsabilidad del uso, tratamiento y difusién a través de redes sociales de fotografias, grabaciones, etc., que puedan llegar
a hacer socios/as, padres, madres, tutores u otras personas dentro y fuera de sus instalaciones.

En caso de que se haga entrega de imagenes en soporte papel y/o informatico, CLUB NATACION ALMERIA no tendra responsabilidad del uso y tratamiento que de dichas imagenes
puedan hacer posteriormente.

CONSENTIMIENTOS

|:|Para el envio de comunicaciones sobre cursos y/o actividades que organiza la entidad (Si acepta el tratamiento de sus datos con esta finalidad marque la casilla)

Para el tratamiento de la imagen personal del participante con la finalidad de divulgar y difundir las actividades de la entidad en medios de comunicacién propios
(pagina web y perfil de redes sociales) del Responsable. (Si acepta el tratamiento de sus datos con esta finalidad marque la casilla)

|:|Para el tratamiento de la imagen personal del participante con la finalidad de divulgar y difundir las actividades de la entidad en medios de comunicacién externos al
Responsable. (Si acepta el tratamiento de sus datos con esta finalidad marque la casilla)

Firma: DNI:

Nombre y apellidos (Padre, Madre o Tutor/a Legal en caso de que la persona interesada sea menor de 18 afios)




