
Kirol Zerbitzua  / Servicio de Deportes 

FORU AGINDUA, Bizkaiko Eskola Kiroleko Programan jasota ez 
dauden egoerei baimena emateko prozedura arautzen duena 

ORDEN FORAL por la que se regula el procedimiento de concesión 
de autorizaciones para situaciones no incluidas en el Programa de 

Deporte Escolar de Bizkaia 

Onespena 

Consentimiento 

IDATZIA / ESCRITO 

GURASO-AHALA EDO LEGEZKO ORDEZKARITZA DUEN PERTSONAREN ONESPENA 

CONSENTIMIENTO DE QUIEN OSTENTE LA PATRIA POTESTAD O DE LA PERSONA REPRESENTANTE LEGAL 

Nik................................................................................................................. 

jaunak/andreak, (NAN zk..………………….......................) 

......................................................................................................................... 

jokalariaren (jaioteguna:………………………..............) guraso- 

ahala/ legezko ordezkaritza daukadan honek, nire 

baimena ematen dut: 

Yo, D./Dña……………………………………………………………………..… 

con D.N.I. nº….……….…………………….., ostentando la patria 

potestad  / representación  legal  del  /  de  la  jugador / a

…………………………………….…………………………………….......................

con fecha de nacimiento (jugador/a)…..…....…………………. 

doy mi consentimiento para: 

(DAGOKIONA AUKERATU) (SEÑALAR EL QUE PROCEDA) 

………………………………………………………………………………………
kirol-ekitaldian parte hartu ahal izateko, eta nire gain 
hartzen dut kirol hori egitearen ondorioz sor daitezkeen 
arriskuen gaineko erantzukizuna. 

 Participar en el evento deportivo 
…………………………………………………………………………………………, 
asumiendo la responsabilidad sobre los riesgos que 
puedan derivarse de dicha práctica. 

 Aurtengo kirol-denboraldian zehar 
……………………………………………………………………..………………… 
erakundearekin…………………..…… .....Foru Aldundiaren 
eskola kirola programan parte hartzeko. 

 Participar en el programa de deporte escolar de la 
Diputación Foral de ………................................. con la entidad 
…………….……………………….…………………………………………………… 
durante la presente temporada deportiva. 

 Aurtengo kirol-denboraldian zehar 
……………………………………………………………………..………………… 
erakundearekin ….......................................……………………............ 
ibilbideko jardueretan parte hartzeko. 

 Participar en actividades del itinerario de 
…………………….............................................................................................. 
con la entidad:  
.………………………………………………………………………………………….
durante la presente temporada deportiva. 

 ……………………….……………………………………................................  
modalitateko federazio-lizentzia izapidetzeko. 

 Tramitar la licencia federada en la modalidad de 
……….......................................................................................................... 

Sinadura: 

202..….ko ……..……………............ren …………..(e)an. 

Firmado: 

A …….…. de ………….………........…. de 202….... 



GAILURRA MENDI TALDEA 
SOLICITUD DE LICENCIA / TARJETA RECREATIVA  EMF

Nombre:

Apellido 1: Dirección:

Apellido 2: C.P: Localidad:

D.N.I.: Telefono:

Fecha de Nacimiento: Email:

MADRE / PADRE / TUTORES  LEGALES 

                                                                                                                            con D.N.I.   

                                                                                                                            con D.N.I.   

Solicitan la Licencia Federativa EMF / Tarjeta Recreativa EMF del/la menor y autorizan el tratamiento de sus datos de
acuerdo a la  siguiente Política de  Privacidad:

EMF-FVM  POLITICA DE PRIVACIDAD LICENCIA FEDERATIVA /  TARJETA RECREATIVA

En virtud de la normativa de Protección de Datos de Carácter Personal, por la presente autoriza a que los datos 
personales facilitados sean incorporados en un fichero denominado “Federados” responsabilidad de FEDERACIÓN VASCA 
DE MONTAÑA con domicilio en PASEO DE EROTABURRU 1-3, 20018 DONOSTIA (GIPUZKOA) 

La finalidad de este tratamiento es la de gestionar su petición y la gestión de datos de afiliación a la federación deportiva. 

Estos datos  serán transmitidos a Federaciones, Asociaciones, y Comités deportivos, tanto a nivel autonómico, como 
nacional e internacional, Entidades aseguradoras y de servicios vinculados a la actividad (aseguradoras, hospedaje, 
transporte, etc.) y serán conservados durante cinco años. 

En cualquier caso, podrá indicar la revocación del consentimiento dado, así como ejercitar los derechos de acceso, 
rectificación o supresión, la limitación del tratamiento u oponerse, así como el derecho a la portabilidad de los datos. 
Estas peticiones deberán realizarse en FEDERACIÓN VASCA DE MONTAÑA con domicilio en PASEO DE ERROTABURU 1-3, 
20018 DONOSTIA ( GIPUZKOA )  o bien por correo electrónico administrazioa@emf-fvm.com

Se informa que también puede presentar una reclamación, si así lo considera, ante la Agencia Española de Protección de 
Datos o bien ponerse en contacto con el Delegado de Protección de Datos en: dpd@europeanconsulting.org

Bilbao  ____ de__________ de 20___ .                   

FIrma Firma   madre / padre / tutorÍa legal Firma   madre / padre / tutoría legal

mailto:administrazioa@emf-fvm.com
mailto:dpd@europeanconsulting.org


GAILURRA MENDI TALDEA
FICHA DE INSCRIPCIÓN

Nombre:

Apellido 1: Dirección:

Apellido 2: C.P: Localidad:

D.N.I.: Telefono:

Fecha de Nacimiento: Email:

MADRE / PADRE / TUTORES  LEGALES 

                                                                                                                            con D.N.I.   

                                                                                                                            con D.N.I.   

AUTORIZAN  el tratamiento de los datos y las imágenes del/la menor de acuerdo a la siguiente Política de  Privacidad

POLITICA DE PRIVACIDAD GAILURRA M.T.

Responsable de los datos:
 Identidad: Gailurra Mendi Taldea
 Dirección: Trauko nº 27 entreplanta. 48007 – BILBAO
 Teléfono: 654615252
 E-mail:  info@gailurra.org
¿Para que se recogen tus datos personales?
Para organizar las actividades y poder comunicarnos contigo. Esta información se mantiene almacenada mientras no se 
solicite su supresión.
¿Cuál es la legitimación para el tratamiento de tus datos?
Tu consentimiento como persona interesada.
¿Se ceden tus datos a terceros?
 Los datos recogidos para participar en nuestras actividades o para formar parte de Gailurra M.T. se incorporan a ficheros 
titularidad de GAILURRA Mendi Taldea y no se ceden a terceros.
 Los datos recogidos para participar en cursos o actividades organizadas por la Escuela de Alta Montaña – Federación 
Vizcaina de Montaña se comunican a la misma y se rigen por su propia política de privacidad. 
 Los datos personales recogidos para la tramitación de las licencias federativas se comunican a la Federación Vasca de 
Montaña EMF-FVM, y se rigen por su propia política de privacidad.
Imagen
En las actividades de Gailurra M.T. es habitual hacer fotos y videos. Al inscribirte y aceptar esta Politica de Privacidad das tu 
consentimiento para aparecer en esas imagenes y para su utilización con estos fines:
 Documentar y promover actividadades mediante la publicación en papel, en la web, o en redes sociales de Gailurra M.T. o 
de la Federación.
 Documentar la participación ante las Federaciones o la Administración cuando sea necesario.

En cualquier caso, si luego no quieres salir en las imagenes puedes decirselo en el momento a las personas que organizan la 
actividad, y también puedes retirar tu consentimiento posteriormente para que no se usen en adelante.

¿Cuáles son tus derechos cuando nos facilitas datos personales?
Puedes ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición, dirigiendote por escrito a: GAILURRA Mendi 
Taldea, Trauko nº 27 entreplanta (48007 – BILBAO, BIZKAIA), adjuntando una fotocopia del D.N.I. por ambas caras, y 
concretando tu solicitud, fechada y firmada, así como tu domicilio a efectos de notificaciones. En caso de no ser atendido 
tienes derecho a presentar la correspondiente reclamación ante la AEPD, pero no te va a hacer falta, somos gente maja .  :-)

Bilbon, 20__ .   __________-ren ____an                  

Sinadura Ama / Aita / Tutore legalaren sinadura Ama / Aita / Tutore legalaren sinadura
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