
  
 

Los datos personales recogidos en la presente solicitud serán incorporados y tratados en el sistema informático del 
Ayuntamiento de Valdefresno, podrán ser cedidos de conformidad con la Ley, pudiendo el interesado ejercer ante el mismo los 
derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición, todo lo cual se informa en cumplimiento del artículo 5 de la Ley 
Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de protección de datos de carácter personal. 

CIF P2417800F Ctra. Valdefresno S/N 24228 VALDEFRESNO, Telf. 987 213 565 

EXCMO. AYUNTAMIENTO DE VALDEFRESNO 
 

 
 

PEGAR FOTO 
 

SOLO PARA 
NUEVO 

CARNET 

FORMULARIO PARA TARJETAS IDENTIFICATIVAS DE USUARIOS DE LA 
PISCINA MUNICIPAL 2024 

      
CARNET DE USUARIO 
 
Nombre: ____________________________________________________________________ 
 
Primer Apellido: _______________________ Segundo Apellido:________________________ 
 
D.N.I.: ______________________ Fecha de nacimiento_______________________________ 
 
Dirección completa:      _________________________________________________________ 
 
Teléfono: _____________ Correo electrónico: _______________________________________ 
 
 
Tipo de Abono (marcar con una X la opción correspondiente): 
 
       Abono familiar temporada empadronado, 37,00 €. 
 
       Abono adulto temporada empadronado, 32,00 €. 
 
       Abono menor temporada empadronado, 19,00 €. 
 
       Abono de 15 días adulto empadronado, 20,00 €.  
 
       Abono de 15 días menor empadronado, 13,00 €. 
 
       Abono familiar temporada NO empadronado, 75,00 €. 
 
       Abono adulto temporada NO empadronado, 45,00 €. 
 
       Abono menor temporada NO empadronado, 33,00 €. 
 
       Abono 15 días adulto temporada NO empadronado, 27,00 €. 
 
       Abono 15 días menor temporada NO empadronados, 21,00 €. 
 
Pago cuota ______________________  
 
Ingreso en la cuenta: 
 
ABANCA: ES65-2080-0910-7131-1000-9609 
 
OBLIGATORIO PRESENTAR EL JUSTIFICANTE DE PAGO EN PAPEL JUNTO CON ESTE 
FORMULARIO 
 
 
 
 

Fdo.:  ______________________________________ 

 
 

SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE VALDEFRESNO 


