
Temporada 2010-2011 

Horari: De 17h a 20h 
 De Dilluns a Divendres 
 C/Riego 2 
 08014 Bacelona 
Tel/Fax 93.431.64.08 
futbolbase@uesants.cat 

Telf. 93.431.64.08 
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                                      DADES JUGADOR 

 

COGNOMS 

 
 

NOM 

 

 
D.N.I. / PASS. 

 
 

NACIONALITAT                   
 

  
DATA NAIXEMENT 

 
 

LLOC DE NAIXEMENT TELEFON DE CONTACTE 

 
ADREÇA 
 

 

POBLACIÓ I CODI POSTAL  
 
 

 

E-MAIL 

 
DADES BANCÀRIES 

 

TITULAR DEL COMPTE 
 

 

CODI 
 
 

OFIC. 
 
 

DC 
 
 

NUMERO DE COMPTE 
 
 

 
Nota: La cessió d’aquestes dades representa l'autorització a la U.E. de Sants per què tracti les dades d'acord 
amb el que disposen la Llei 15/1999 de 13 de desembre  i la Llei 34/2002 d'11 de juliol i les Directives 
95/46/CE i 2000/31/C de Protecció de dades 
 
NOM I COGNOMS:________________________________________      Signatura 

D.N.I:           Data __________    
   

 

 

8  QUOTES MENSUALS DE   40  € (OCTUBRE-MAIG)    ESCOLA 

8  QUOTES MENSUALS DE   45  € (OCTUBRE-MAIG)    PREBENJAMI/BENJAMI 

8  QUOTES MENSUALS DE   51  € (OCTUBRE-MAIG)    ALEVINS A JUVENILS  

                            Data __________                                                                                                                                                        

DOCUMENTACIÓ NECESSÀRIA: 

 Full d’inscripció degudament omplert 

 Fotocopia DNI o Fotocopia llibre de família 

 130  € en metàl·lic per inscripció  

 2 Fotografies 

 Certificat mèdic expedit a centres homologats per la F.C.F.Consultar 

 Targeta  CAT SALUT(Fotocopia) 

 Declaracio jurada(jugadors nascuts fora del Estat) 
 

Nº CAT SALUT 


