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Federacion de Atletismo de Castilla la Mancha m

C/ Juan Ramoén Jimenez, 4bis - 13004 Ciudad Real — Tel. 926 27 42 91 — Fax: 926 25 33 12
Correo electronico: faclm@faclm.com — Pagina Web: http://www.faclm.com

Castilla-La Mancha
s Aot

SOLICITUD DE INCLUSION EN CALENDARIO REGIONAL 2021

RUTA - MARCHA -TRAIL

Nombre de la Prueba:

Fecha:

Lugar: Circuito:

Pagina web:

PRUEBAS PROGRAMADAS |

HOMBRES

MUJERES

Categoria

Distancia Categoria Distancia

¢ QUIEN POSEE LOS DERECHOS SOBRE LA ORGANIZACION DE ESTA COMPETICION?

CLUB / INSTITUCION ORGANIZADORA: CIF:

Domicilio: Codigo Postal:
Ciudad: Provincia: Teléfono:

Fax: E-mail: Pag Web:
PERSONA DE CONTACTO:

Domicilio: Caodigo Postal:
Ciudad: Provincia: Teléfono:

Fax: E-mail: Mévil:

Deseo ser incluido en el Calendario de la FACLM como prueba (Canon Adjudicacion):

[ CTO. REGIONAL PRUEBA RUTA

(600€)

[] CTO. REGIONAL TRAIL-RUNNING "IPRUEBA EN CALENDAR}O
(700€) 200€ (Ruta) - 100€ (Trail)

Deseo que los gastos de Auxiliares y Ambulancia (Servicios Médicos) sean abonados por la FACLM vy
posteriormente me sean facturados aceptando abonar en concepto de gastos de gestidbn 50 euros

Mediante la presentacion de esta solicitud doy conformidad a la Reglamentacién de la FACLM para Competiciones de Campo a Traveés,
Pista, Ruta, Marcha, Montana y Trail y me comprometo a cumplir y hacer cumplir tanfo este Reglamento en su totalidad como las Normas
Técnicas de la FACLM y la RFEA atendiendo en todo momento las indicaciones que la prueba pudieran hacer en este sentido tanto la
FACLM como las personas nombradas por dicha Federacion.

Adjunta Justificante de Transferencia a la cuenta: FIRMA Y SELLO DE CLUB/INSTITUCION ORGANIZADORA
ES79 3190 2051 6122 8110 7926

"A efecto de lo previsto en la Ley Orgdnica 15/1999, de 13 de diciembre de Proteccién de Datos de Cardcter Personal, se informa de que los
datos de cardcter personal recabados a través de este formulario serdn incluidos en un fichero cuyo responsable es la Federacion de
Atletismo de Castilla la Mancha. La finalidad de esta recogida de datos de cardcter personal es “realizar tareas bdsicas de gestion de
pruebas del calendario Regional, y publicacién de informacién relativa a la organizacién y personas de contacto. Podrd dirigir sus
comunicaciones y ejercitar los derechos de acceso, rectificacién, cancelacién y oposicion, mediante comunicacion por escrito via fax (926
25 33 12) e-mail (faclm@facim.com) o correo postal a la siguiente direccién: C/Juan Ramdn Jimenez 4bis, 13004, Ciudad Real”
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