Ay
r— FEDERACION DE ATLETISMO

FEDERACION C ASTILLA LA MANCHA N° DE LICENCIA
- CASTILLA

LA MANCHA
- LICENCIA TERRITORI.AL Dato a rellenar por la FACLM
TEMPORADA: TIPO DE LICENCIA: TIPO DE GESTION :
FEDERACION DE CASTILLA LA MANCHA Delegacion:
Club:
Primer Apellido: D.N.I, N.I.E o Pasaporte:
Segundo Apellido: SEXO:
Nombre: Pais:
Lugar de Nacimiento: Fecha Nac:
(dd/mm/aaaa)
Domicilio: Cod. Postal
Localidad: Teléfono:
Provincia: e-Mail:
Teléf. Movil: Categoria:
Rellenar solo por Monitor o Juez
Apellidos y Nombre Entrenador: D.N.I Entrenador:
Rellenar solo por Atletas Rellenar solo por Atletas
TEMPORADA 2016-2017 TEMPORADA 2017-2018
FECHA LICENCIA:
(dd/mm/aaaa)
El firmante de esta licencia autoriza a la Federacién de Atletismo de Castilla-La Mancha a registrar
datos de cardcter personal detallados en este impreso, los cuales seran tratados de conformidad con
la legislacién vigente (LOPD 15/1999 de 13 de diciembre) segiin se describe en la segunda pagina
del documento.
TEMPORADA 2018-2019 TEMPORADA 2019-2020

CONFIDENCIALIDAD DE DATOS

Mediante la cumplimentacién y firma de esta licencia acepto las condiciones de la misma y quedo informado/a y autorizo el
tratamiento de los datos personales indicados en ella de conformidad con la legislacién vigente (REGLAMENTO UE 2016/679
DEL PARLAMENTO EUROPEO Y DEL CONSEJO de 27 de abril de 2016) y segtn se describe en la segunda pagina de este
documento. Usted tiene derecho a obtener el acceso a sus datos personales, asi como a solicitar la rectificacion de los datos
inexactos o, en su caso, solicitar su supresion cuando, entre otros motivos, los datos ya no sean necesarios para los fines que
fueron recogidos. En determinadas circunstancias, usted podré solicitar la limitacién del tratamiento de sus datos, en cuyo
caso inicamente los conservaremos para el ejercicio o defensa de reclamaciones. Cuando sea técnicamente posible, usted
podra solicitar la portabilidad de sus datos a otro responsable del tratamiento. Estos derechos podran ser ejercitados
mediante el envio de una solicitud escrita y firmada acompanada de la fotocopia del DNI u otro documento acreditativo
valido, ala FEDERACION DE ATLETISMO CASTILLA-LA MANCHA en la siguiente direccién: Calle Juan Ramén Jiménez, 4
Ciudad Real, Ciudad Real 13004 o a través del correo electrénico faclm@faclm.com.

M4s informacion de la politica de Proteccion de Datos de Caracter Personal en la web de la FACLM
https://www.faclm.com/proteccion-de-datos.php

Acepto las condiciones de la Licencia asi como el tratamiento de los datos personales y su confidencialidad
FECHA: APELLIDOS Y NOMBRE:

D.N.I. O Pasaporte: FIRMA:

D.N.I. O Pasaporte del padre/madre o tutor: Nombre del padre/madre o tutor (solo menores de 14 afios):



usuario
Máquina de escribir

usuario
Máquina de escribir
Dato a rellenar por la FACLM


FEDERACION DE ATLETISMO CASTILLA-LA MANCHA
Calle Juan Ramoén Jiménez, 4 Ciudad Real, Ciudad Real 13004
+34 926 274291 / faclm@faclm.com - www.faclm.com

TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES FACLM — LICENCIA AUTONOMICA DE ATLETA

RESPONSABLE DEL FICHERO: Federacion de Atletismo Castilla-La Mancha (FACLM).

FINALIDAD: Gestion de las licencias federadas, gestion de tramites y actualizaciones oportunas y de cuantas actividades abarca el
objeto social de la entidad en particular las relacionadas Unicamente con las actividades que la FACLM organiza y/o participa. Los
datos recogidos son los estrictamente necesarios para que nos permitan llevar a cabo sus intereses como atleta y el normal
desarrollo de nuestras actividades, incluida la publicacién en la pagina web y en la documentacién oficial de la FACLM de los datos
necesarios para llevar a cabo el correcto desarrollo de las competiciones de diverso dmbito, incluidas las inscripciones, resultados,
rankings, records, circulares, notas informativas, informes, proyectos, programas, memorias deportivas y cualquier otra actividad,
documentoy publicacion relacionada con las competiciones que organiza o colabora la FACLM .

BASE LEGITIMADORA: Gestion de licencias federadas a la peticién del interesado.

CESION DE DATOS: Le informamos que sus datos serdn cedidos a la Real Federacién Espafiola de Atletismo, a las sedes de
competiciones oficiales y de acuerdo con el RD 849/1993 de 4 de junio a la compafiia aseguradora contratada y a entidades publicas
o privadas que mantienen relacién o colaboran con la FACLM , cuya finalidad es la gestién y el desarrollo de programas, proyectos,
competiciones, actividadesy licencias deportivas.

PROCEDENCIA: El propio interesado, que tiene a su disposicién en nuestra pagina web un Aviso Legal que contiene nuestra Politica
de Proteccidon de Datos de Caracter Personal. En caso de federados menores de 14 afios, el padre/madre o tutor acepta las
condiciones de la licencia FACLM. Asi como queda informado y autoriza el tratamiento de los datos personales indicados en la
misma.

CONSERVACION: Los datos personales aqui recogidos serdn conservados el tiempo necesario para cumplir la finalidad de su
recogida, aunque tendremos que conservar cierta informacion durante mas tiempo si las leyes o reglamentos aplicables asi lo
permiten o lo exigen. Aunque eliminemos sus datos personales, estos podrdn seguir existiendo en soportes de archivo o copia de
seguridad durante un tiempo adicional por motivos legales, fiscales o reguladores.

DECLARACION RESPONSABLE COVID19. La crisis sanitaria del COVID-19 hace necesaria la adopcién de una serie de medidas
tendentes a cumplir los protocolos marcados por las autoridades sanitarias. El establecimiento y cumplimiento de las citadas
medidas requiere de una serie de compromisos y formas de actuacién por parte, fundamentalmente, de organizadores vy
participantes. La lectura y aceptacién del presente documento es condicion indispensable para la emision de la licencia federativa y
tomar parte en las Competiciones organizadas por la FACLM..

El/la participante declara y manifiesta:

1. Que he leido los protocolos de seguridad y las medidas informativas y de prevencién de higiene y de seguridad de la COVID-19
dispuestas por el organizador de la competicién y las acepto cumplir de manera responsable, en su totalidad, con las pautas de
conducta y comportamiento que alli se establecen, aceptando que el Responsable de Higiene del evento puede acordar motu propio
mi exclusién de la competicion y de la instalacion o zona acotada del espacio deportivo en caso de incumplirlas. 2. Que no presento
sintomatologia compatible con el Coronavirus SARS- CoV-2 (fiebre superior o igual a 37,5 grados, tos, malestar general, sensacion
de falta de aire, pérdida del gusto, dolor de cabeza, fatiga, dolor de cuello, dolor muscular, vomitos, diarrea) o cualquier otro
sintomatipico de las infecciones.

3. Que no he dado positivo ni ha tenido contacto estrecho con alguna persona o personas con sintomatologia posible o
confirmadade COVID-19 en los 14 dias inmediatamente anteriores a la fecha de firma de este documento.

4. Que me comprometo a informar al club y a la FACLM (antes de cualquier Competicidon o entrenamiento) de cualquier sintoma
que tenga compatible con el COVID-19, el hecho de haber dado positivo o la existencia de cualquier presunto o confirmado caso de
covid-19 en el entorno familiar o préximo y me comprometo a mantener puntualmente informado de la evolucidn de estos a los
responsables del cluby de la FACLM .

5. Que, con los medios a mi alcance, y en todo caso cuando se hayan dado circunstancias que lo aconsejen, me ha sometido a las
pruebas prescritas para comprobar si estoy o he estado contagiado por COVID-19. 6. Que soy conocedor/a y acepto y asumo que,
en el actual estado, existe un objetivo riesgo de contagio de COVID-19 con las consecuencias que de ello se pudieran derivar para
mi persona en términos de salud o problemas que, incluso, pudieran ocasionar la muerte.

7. Que acepto que la FACLM adopte las medidas que se indican en el este documento que tiene publicado en aras a establecer

n razonable escenario de seguridad en la competicion. En tal sentido, se hace constar que la FACLM, en el curso de la competicion,
podrd adoptar las medidas o decisiones que sean precisas en relacion con el establecimiento o aplicacion de las medidas que se
contienen en su este documento publicada o cualesquiera otras que tuviesen por finalidad el dotar a la prueba de un entorno seguro
en términos de evitar contagios por COVID-19.

8. Que, en caso de resultar contagiado por COVID-19, exonero a la FACLM de cualquier responsabilidad en relaciéon con los
posibles dafios o perjuicios que pudieran derivarse para mi persona.

9. Que acepto que cuando se llegasen a adoptar medidas o decisiones por parte de la FACLM con el objetivo de preservar la salud
de las personas en el curso de la competicion, no se podrdn considerar incumplidas las obligaciones esenciales del organizador, por
lo que no se podra exigir el pago de cantidades, indemnizaciones o devolucién de precios o importes en concepto de inscripcién o
derechos de participacion o costes en que hubiese incurrido el o la deportistay/o su club.



10. Que soy consciente y acepto que el incumplimiento de las normas del COVID- 19 especialmente la no declaracién de haber dado
positivo o no haber declarado el hecho de haber tenido una relacién préxima con personas con sintomas implica una infraccién muy
grave del cddigo disciplinario que puede llevar como consecuencia una sancion de exclusion de la competicidn y la pérdida de la licencia
deportiva por toda la temporada.

11. Que acepto que las medidas de caracter deportivo expuestas en el apartado anterior se entienden sin perjuicio de otras
responsabilidades que aquel o aquella pudiera llegar a asumir ante las autoridades competentes (incluidos los 6rganos disciplinarios
federativos) como consecuencia de una conducta o comportamiento de inobservancia o incumplimiento de las 6rdenes e instrucciones
que sean de aplicacion, bien en el ambito deportivo-federativo, bien en otros dmbitos diferentes. Esta informacidn serd tratada de
manera confidencial y con la exclusiva finalidad de poder adoptarse las medidas necesarias para evitar el contagio y la propagacién del
virus. Al cumplimentar el presente documento, el abajo firmante otorga el consentimiento expreso para que la FACLM pueda hacer un
tratamiento de estos datos desde el punto de vista estrictamente médico y de prevencion.

Alineados con las indicaciones sanitarias de la OMS la FACLM no recomienda la concurrencia al campeonato/ actividad / competicion de
personas con historiales sanitarios de riesgo, asi como de personas mayores de 65 afios. La FACLM no se hace responsable de las
consecuenciasdel no seguimiento de estas recomendaciones por parte de las personas encuadradas en estos grupos de riesgo.

Al mismo tiempo y con la firma de este documento se declara conocer las medidas especificas de proteccidn e higiene establecidas en
el Protocolo del CSD y de la RFEA cuyas normas son de obligado cumplimiento para los participantes en las competiciones deportivas
oficialesy para todos los clubes, organizadores y resto de federados que participan en las mismas.

(*) Se recuerda que la comunicaciéon de los datos personales, el consentimiento para el tratamiento de datos, transferencias
internacionales de datos y cesiones contenidos en el presente documento y la declaracion responsable Covid19 son requisito
necesario para la tramitacidn, expedicion y gestion de la licencia y, en consecuencia, para la integracion en la federacion autonémica
de atletismo.

No comunicar dichos datos y/o no otorgar consentimiento para dicho tratamiento y cesiones tendrd como consecuencia la no
tramitacion y la no expedicidon de la licencia y la consiguiente no integracion del interesado en la FACLM, sin que la licencia
despliegue efectos en el ambito autonémico.

De igual modo, el ejercicio de alguno de los derechos anteriormente indicados sobre los datos personales, efectuado con
posterioridad a la comunicacion y prestacion del consentimiento, podra dar lugar a la suspensién o cancelaciéon de la licencia y de la
relacidn juridica subyacente, unilateralmente por parte de la FACLM, cuando ello no posibilite desarrollar sus funciones, o afecte a
las mismas.

() Autorizo a poder ser fotografiado y/o grabado en video u otro medio audiovisual en las actividades que organiza o colabora la
FACLM, para uso informativo y/o promocional de actividades relacionadas con la FACLM o con entidades publicas o privadas que
mantienen relacién con la FACLM.

() Autorizo que la FACLM, comunique mis datos a los patrocinadores o empresas relacionadas con la FACLM, con el fin de recibir
informacion, incluso por medios electrénicos sobre sus productos o servicios.

Todos estos consentimientos podran ser revocados en cualquier momento mediante peticion a la FEDERACION DE ATLETISMO
CASTILLA-LAMANCHA, a través de correo postal o a la direccion de correo electrénico: facim@faclm.com

( ) No deseo recibir comunicacion comercial de los patrocinadores o empresas relacionadas con la FACLM.

Firma Entrenador
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