
   

 

FORMULARIO   DE   INSCRIPCIÓN 
II CROSS COLEGIO TRAJANO 

“POR UNA CIUDAD SALUDABLE” 

23 de Abril de 2016 
 
NOMBRE Y  
APELLIDOS:  
DNI:  TELEFONO:  
LOCALIDAD:    
FECHA DE 
NACIMIENTO: 

 SEXO:  

CLUB:  FEDERADO:  
  
 
                 Mérida, a _____________________de___________de 2016 
 
 
 
                Fdo._____________________________________________ 
 
 
 

 
ADULTOS 
5.000 metros (edad de 16 años en adelante) 3,00€ 

IMPORTANTE: Rellenar todos los datos 
 
Datos Banco : ES02 0075 0187 7306 0067 4308 
 
En cumplimiento de lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter 

Personal, le informamos que, al rellenar este formulario, todos sus datos pasarán a formar parte de un fichero 

automatizado cuyo propietario y responsable es AMPA TRAJANO., con domicilio social en Mérida, Calle Santa Julia, código 

postal 06800, provincia de Badajoz, y CIF:, cuya finalidad es el tratamiento de datos para la prestación de los servicios 

contratados. AMPA TRAJANO Se compromete a la utilización de los datos incluidos en el fichero mediante correctas medidas 

técnicas y legales, a respetar su confidencialidad y a utilizarlos de acuerdo con la finalidad del mismo. Usted nos 

autoriza a comunicar dichos datos, a nuestras entidades colaboradoras, como puedan ser asesorías fiscales y contables, 

con la misma finalidad anterior. Usted nos da su consentimiento para realizarle encuestas de satisfacción así como para 

enviarle información y ofertas de nuestros productos y servicios que puedan ser de su interés. En caso de no estar de 

acuerdo con este párrafo marque la siguiente casilla. Le rogamos que nos comunique cualquier modificación de sus datos 

personales a fin de que la información contenida en nuestros ficheros esté en todo momento actualizada y no contenga 

errores. Asimismo le informamos que puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición en el 

domicilio social de AMPA TRAJANO. Se considera necesario rellenar todos los campos del presente formulario. El usuario 

será el único responsable de cualquier daño o perjuicio, directo e indirecto, que ocasione a AMPA TRAJANO. o a cualquier 

tercero a causa de rellenar este formulario con datos falsos, inexactos, incompletos o no actualizados o con datos de 

terceros. La cumplimentación del presente formulario conlleva la aceptación del REGLAMENTO DE LA PRUEBA. Puede consultar 

el mismo en www.cptrajano.net 


