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Apellidos____________________________________________________ Nombre_______________________________

Fecha nacimiento _____________N.I.F. Nº ____________  Telf. ____________  E-mail._________________________
Calle____________________ nº_________ C.P.________ Población:___________________ Provincia: ____________

Licencia por el MOTO CLUB:_______________________________________ Pago Aplazado:________________

Indicar Prueba (Licencias 1/Prueba):________________Carnet de conducir clase____ Fecha de expedición___________
(Rellenar los siguientes datos en caso de menores)

Nombre y Apellidos del Tutor _________________________________________________________________

N. I. F.________________________________ Fecha de Nacimiento___________________________________

IMPORTANTE: El deportista solicitante se encuentra acogido a las coberturas y beneficios de la compañía aseguradora ZURICH.
Como deportista solicitante de la licencia, (en su caso el Tutor del mismo) declaro ser consciente y conocedor de las coberturas y beneficios a los cuales da derecho la licencia solicitada. 

DESCARGAR CONDICIONES DE LA POLIZA EN www.fcmm.net
Como deportista solicitante de cualquier tipo de licencia aquí expresado, EXIMO de cualquier responsabilidad civil o penal contra la Federación Castellano-Manchega de Motociclismo en toda su estructura, por acciones y lesiones derivadas hacia mi persona o a terceros por causa de mi participación en competiciones y/o actividades motociclistas, de acuerdo al artículo 53 de los Reglamentos Deportivos FCMM y RFME, siendo yo como solicitante, el único responsable de mis actos y lesiones.

En ambos casos citados anteriormente, declaro ser conocedor de todas las normas y reglamentos deportivos de la F.C.M.M. y de la R.F.M.E. 

El deportista que se acoge al pago aplazado se compromete a enviar los justificantes de pago de los plazos pendientes dentro del periodo indicado vía e-mail o fax. El impago de alguna de las cuotas puede suponer la supresión de los servicios concertados.
En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999 de Protección de Datos de Carácter Personal, le informamos que sus datos de carácter personal son recabados con el fin de gestionar adecuadamente las relaciones estatuarias que mantenga con la Federación Castellano-Manchega de Motociclismo gestionar la expedición de las licencias federativas para la participación en competiciones oficiales, la información de eventos y las comunidades comerciales relacionados con la práctica de esta modalidad deportiva. Dichos datos serán incorporados a un fichero denominado “LICENCIAS” que se encuentra debidamente inscrito en el Registro General de Protección de Datos. Sus datos serán comunicados necesariamente a la entidad aseguradora con la que esta Federación tenga suscrito el seguro obligatorio deportivo y el seguro de responsabilidad civil. Mediante el envío de los formularios existentes en esta página web el remitente presta su consentimiento al tratamiento automatizado de los datos incluidos en el mismo. Le informamos que podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, cancelación, y oposición ante la Federación Castellano-Manchega de Motociclismo remitiendo su solicitud por escrito a la siguiente dirección: Federación Castellano-Manchega de Motociclismo Plaza Santa Quiteria, 16 2ºB 13600 Alcázar de San Juan (Ciudad Real)
Y como prueba de conformidad con lo aquí expresado, firmo la presente: 

En ________________________________ a _______ de _______________ de ________

   EL TUTOR







       EL SOLICITANTE

Fdo: ________________________





        Fdo: _________________________

Nota: El tutor sólo firmara  en su caso de solicitantes de menores de edad, adjuntando copia de su D.N.I., para la expedición de la licencia de Tutor, y boletín de Autorización Paterna.
