Nombre y apellidos: Club Balonmano Pinto

Fecha de nacimiento:

Juegos, entrenamientos, diversidon y competicion.

Direccidn:

o Actividades lidicas
Cédigo Postal:

Entretenimiento con monitores de tiempo libre,
juegos relacionados con el balonmano, piscina...

Padre/Madre/Tutor:

Nombre: Refrigerio a media maiiana

DNI: Comida, equipacién deportiva, regalos...
] Visitas, charlas y ensefianza a cargo de

Email:

jugadores y personalidades del mundo del

, balonmano.
Teléfono de contacto:

Contaremos con la presencia de nuestro vecino

Talla de camiseta: pintefo, subcampedn del mundo con la seleccién

nacional junior, y actualmente jugador del
Talla de pantaldn: Club Balonmano Alcobendas
Alergias o medicamentos: ca"ns nonde"s

@cdonderisl
"-t ' ' (41
S y
‘ ‘ PIN l(j Club Bulonmanz
Observaciones: 3 CENTRO GEOGRAFICO
PlNTo ‘L DE LA PENINSULA IBERICA Club Balonmano Pinto

Pabellon Municipal Sandra Aguilar

N ETZSJ[UdiO ¢/ Asturias s/n, Pinto

DESARROLLO Y DISENO WEB

www.netz-studio.com . .
www.balonmanopinto.es — campus@balonmanopinto.es



http://www.balonmanopinto.es
http://www.balonmanopinto.es/
https://twitter.com/cdonderis1

AUTORIZACION DEL PADRE/MADRE/TUTOR

Yo,

con DNI autorizo a mi hijo/a

a participar en la actividad de referencia, en las con-
diciones establecidas, y declaro que el/la participan-
te no presenta ninguna dificultad que le impida rea-
lizar actividades fisicas.

Firma:

“AUTORIZACION DE LOS DERECHOS DE IMAGEN

Yo,

con DNI autorizo a que mi hijo/a

pueda aparecer en fotografias correspondientes a es-
te campus y también se puedan publicar en folletos o
paginas webs.

Firma:




