
                   

Los datos recabados serán incorporados y tratados en la actividad de JuegosDeportivos Municipales, Actividades deportivas de distritos 
y Deporte en Feria, responsabilidad del Área de Deporte con domicilio en Pza J.F.Kennedy s/n 29014 Málaga, correo electrónico: 
areadeporte@malaga.eu y teléfono 951 92 60 59. Los datos se recaban con la finalidad de la prestación de servicios de actividades deportivas, 
servicios que ofrece el Área de Deporte. Finalidad basada en: Legislación autonómica y estatal de deporte  y de derechos y obligaciones en 
materia de información y documentación del participante. Puede ponerse en contacto con el Delegado de Protección de Datos en el correo 
dpd@malaga.eu. No se cederán datos a terceros, salvo obligación legal. Los datos se conservarán durante una temporada deportiva. Puede 
ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, supresión  portabilidad de sus datos, de limitación y oposición a su tratamiento, así como a no 
ser objeto de decisiones basadas únicamente en el tratamiento automatizado de sus datos, cuando procedan, ante el Área de Deporte, en la 
dirección arriba indicada. Así mismo tiene derecho a retirar el consentimiento otorgado, en cuyo caso será efectivo desde el momento en el que 
lo solicite, sin tener efectos retroactivos y derecho a reclamar ante la Agencia Española de Protección de Datos. 
                                                               

Plaza John  F. Kennedy, 3. Polideportivo de Ciudad Jardín. 29014 – Málaga. Telef. 951 92738 

 
En cumplimiento de la Nueva  Ley de Protección de Datos, para poder participar en la actividad que usted 

ha elegido debe comunicarnos los siguientes datos personales: 

 

Nombre y Apellidos: ……………………………………………………………………Sexo…………………….. 

Fecha de nacimiento …………………………DNI…………………… Teléfono………………………………… 

Email:………………………………………………………. 

 

Firma………………………………. 

 

Acepto y autorizo que mis datos sean tratados por el  Área de Deporte del Ayuntamiento de Málaga en la 

actividad de YOGA que se celebrará el sábado 4 de agosto de 2018, de 20:30 a 22.00 horas en Muelle Uno 

Málaga. 

Con las siguientes finalidades: 

1-Inscribirles y hacer un listado por categorías y sexo, tanto para clasificaciones en las modalidades que las 

haya como para estadísticas de participación. (Sexo y fecha de nacimiento) 
2-Reservarles la plaza ya que en algunas actividades hay plazas limitadas, cerrándose el acceso cuando estén 

ocupadas. (Nombre, Apellidos y DNI) 

3-Comunicarles cualquier incidencia de cambios de fecha, hora o lugar (Nombre, Apellidos, Teléfono y 

Email) 

4-Editar listados de clasificación o participación para publicarlos en la web del Área de Deporte (los datos 

publicados estarán operativos desde el periodo de inscripción para que los participantes puedan comprobarlos y 

hasta  tres meses desde la celebración de las actividades, destruyéndose posteriormente. 

(Nombre, Apellidos, Sexo y Fecha de nacimiento) 

5-Asimismo autorizo expresamente al Área de Deporte del Ayuntamiento de Málaga a usar mi imagen para 

las publicaciones propias del área como son informes, galería de fotos de la prueba en la que me inscribo y en las 

redes sociales gestionadas por el Área de Deporte. 

6-Declara encontrarse en perfecto estado de salud y no padecer, o haber padecido, ninguna enfermedad que 

pueda afectarse en la práctica de la actividad deportiva. Asimismo, tiene cubierto el riesgo de lesiones y asistencia 

sanitaria derivada de su participación en esta actividad deportiva, en: 

 
Número de la Seguridad Social (Del  Deportista):…………………………………………………………………………………………….. 

 

Ó Compañía de Seguros y Número de Póliza (Del Deportista): ……………………………………………………………………………… 

 

En el supuesto de que el usuario padezca alguna enfermedad o lesión (congénita o adquirida), deberá tenerla presente 

el deportista para el normal desarrollo de la actividad deportiva elegida. Debiendo ser compatible con dicha actividad. 

En Málaga, a __  de _________________ de  _____ 

 

Si es menor de edad se necesita la autorización del padre, madre o tutor 

D/Dña._______________________________________________________________________________ 

Con D.N.I.____________________________ Nacido/a en fecha_________________________________ 
En representación en mi calidad de padre, madre o tutor del menor_______________________________ 

Nacido en fecha_________________ 

Presto mi consentimiento al Área de Deporte del Ecxmo. Ayto de Málaga para que utilice esta información relativa 

a los datos personales de mi autorizado con los fines indicados. 

 

Firma____________ 

 

Málaga a____ de ____________ de 2018      
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