OPEN FOTOGRAFIA SUBMARINA COSTA BLANCA
COPA FEDAS Comunidad Valenciana
GISED Alicante

Reserva Marina de la Isla de Tabarca
1y 2 junio 2019

ALICANTE - SPRIN

Ficha de inscripcion

Datos de competicion

Buceador

Camara

Datos personales

Apellidos:
Nombre:
DNI/NIE:
Tfno movil:
email:
Direccién:

Poblacién:

fotégrafo acompanante
DSRL / CSC / EVIL compacta deportiva
edad:

El menor de edad debe presentar una autorizacion por escrito del padre,
madre o tutor.

Provincia:

Documentacion de buceo

Titulo

Seguro

Reconocimiento
médico

?—1

RBI\
TURA

organizacioén: nUmero:
nivel:
compania:
nUmero: caduca:
Dr..

colegiado n°: expedido el:

El reconocimiento deberd ser realizado por médicos con especializacién en medicina hiperbdrica y tener una
antigledad inferior a 2 afios, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 25.2 de la Orden 14/10/97.

Professional diving equipment since 1946
—-—
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Ficha de inscripcion
Declaracion responsable

Declaro que todos mis datos personales arriba indicados son ciertos. Asi mismo, declaro encontrarme en
perfectas condiciones tanto fisicas como psiquicas segun consta en el informe médico que me han
efectuado para poder practicar el buceo y participar en este evento, y conocer los riesgos, caracteristicas
y exigencias fisicas de las pruebas en las que participo.

Por lo tanto, EXIMO de toda responsabilidad de cualquier tipo en relacidn a las declaraciones anteriores a
la organizacion del OPEN FOTOGRAFIA SUBMARINA COSTA BLANCA GISED - COPA FEDAS COMUNIDAD
VALENCIANA, por los posibles accidentes que yo pudiera sufrir durante mi participacion en esta
competicién, en la que tomo parte conociendo y asumiendo el REGLAMENTO de la misma.

El participante conoce y acepta respetar escrupulosamente las medidas de seguridad de acuerdo con su
titulacion y a la normativa del buceo deportivo, quedando esta Organizacién exenta de cualquier
responsabilidad.

El cuidado del material fotografico y del equipo de buceo es responsabilidad exclusiva de cada
participante.

La organizacién una vez terminada la competicién serd libre de poder utilizar las fotografias de los
participantes con fines de promocionar la conservacién de los fondos marinos y actividades turisticas
relacionadas con este deporte.

Por ultimo, me responsabilizo de observar y cumplir con las reglas de seguridad del buceo deportivo, asi
como las decisiones de la Direccion de la Competicidn, del equipo de Jueces y del Jurado de la
Competicion.

En ,a de del 2019.

FDO.:

Inscripcién al OPEN

La inscripcidn se realizara enviando a imagen@gised.es la ficha de inscripcidon y documentacioén solicitada
antes del dia 23 de mayo de 2019 a las 22h.

Documentacion a entregar

* Copia del DNI/NIE, titulo y seguro de buceo

¢ Copia del certificado médico deportivo

e Justificante de ingreso de la cuota de inscripcidn (ver bases) en la cuenta
Banco Sabadell : ES42 0081 1344 5500 0100 8711
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