
El Club ________________________________________________________________________________,  

con domicilio en _________________________________________________________________________,

C.P__________________de_____________________________________________ (_________________),

con número de teléfono ___________________________________________________________________, 

email_________________________________________________________________________________, 

y con C.I.F. nº ____________________; representado por D./Dª_________________________________

____________________, D.N.I nº __________________________, en calidad de representante legal (en 

adelante, el Club).

DECLARO:

•	 Que en el Club hay _______ deportistas nacidos a partir de 1 de enero de 2004 que cumplen los 

requisitos fijados por Trinidad Alfonso Mocholí Fundación de la Comunitat Valenciana (la Fundación 

Trinidad Alfonso) para participar en el Programa de ayudas Actívate Familias.

•	 Adjunta los documentos de solicitud de las familias y los documentos que acreditan la circunstancia por 

la que se solicita la ayuda, los cuales podrán ser puestos a disposición de la Fundación trinidad Alfonso 

Mocholí como organizadora del programa a efectos de justificar el cumplimiento de los requisitos de 

participación y, en su caso, el gasto de la ayuda obtenida.

•	 Que, en este sentido, el Club declara conocer la normativa vigente y aplicable en materia de Protección 

de Datos de Carácter Personal, y en consecuencia haber informado a las familias del tratamiento de 

datos derivado de la participación en el programa, en particular, de la comunicación de los mismos a la 

Fundación a efectos de justificación por parte de la Federación. 

•	 Que el Club se compromete a restar de las cuotas de la temporada 2021/2022 de los beneficiarios que 

cumplen con los requisitos del Programa Actívate Familias, como mínimo la totalidad de la cantidad 

correspondiente otorgada en su nombre por la Fundación Trinidad Alfonso a la Federación. Así mismo, 

se compromete a no cobrar las cuotas a las familias solicitantes a la espera de la confirmación de la ayuda 

asignada al   deportista. En este sentido, el club pondrá a disposición de la Federación la documentación 

que resulte necesaria a efectos de justificar el cumplimiento de requisitos de participación, así como en 

su caso el destino de la ayuda obtenida.

•	 Que el Club autoriza a que la Federación destine la cantidad económica otorgada por la Fundación 

Trinidad Alfonso a sufragar los gastos del Club en la Federación.

Firma presidente/a y/o secretario/a del Club

En cumplimiento de la normativa vigente de protección de datos de carácter personal, se informa que los datos 

personales recogidos en esta autorización y los que vaya comunicando con ocasión de la relación entre las partes, 

serán tratados por NOMBRE DE LA FEDERACIÓN, CIF  ____________________________________________________

en calidad de Responsable del Tratamiento, con la finalidad de gestionar la solicitud en el programa Actívate, en base a 

la ejecución de un acuerdo entre las partes y durante la tramitación de la solicitud o, en su caso, durante el desarrollo del 

programa, así como posteriormente durante los plazos legalmente establecidos que resulten de aplicación. Los datos 

podrán ser comunicados a la Fundación Trinidad Alfonso Mocholí, como entidad organizadora, a efectos de verificar 

el cumplimiento de los requisitos de participación en el programa. En cualquier momento podrá ejercitar los derechos 

de acceso, rectificación, supresión, oposición, derecho al olvido, limitación del tratamiento, portabilidad, dirigiendo una 

carta junto a la copia del DNI/NIE/Pasaporte a la FEDERACIÓN _____________________________________________

a DIRECCIÓN DE LA FEDERACIÓN ____________________________________________________________________

también podrá enviar un correo a EMAIL de la Federación _________________________________________________

a estos efectos, con el asunto “RGPD: Ejercicio derechos”. Si considera que sus derechos han sido vulnerados puede 

presentar una reclamación ante la Agencia Española de Protección de datos.
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