
En el caso de menores de edad: datos del padre / madre / tutor

inscripción curso 2025-2026
ESCUELA DE PÁDEL 

nombre:

Abonado

sí no

Descuento Concello / Ampa:

fecha de nacimiento:

nombre:

datos del alumno/a

teléfono:

localidad:

email:

datos de contacto del alumno/a

Autorizo al Centro Deportivo D10 al tratamiento de mis datos personales 
para que puedan ponerse en contacto conmigo para participar en las escuelas.

dni:

CP:dirección:

CP:dirección:

teléfono:

email:

-el resto de datos personales, sólo no abonados-

sí

Participa en otras escuelas:

dni:



OBSERVACIONES:

SOLICITA LA MATRÍCULA EN LA ESCUELA DE PÁDEL 2025-2026 EN:

ESCUELA CLUB ESCUELA COMPETICIÓN CLASES PARTICULARES

LUNES MARTES MIÉRCOLES JUEVES VIERNES SÁBADO

DÍAS DE LA SEMANA:

1 DÍA
A LA SEMANA

2 DÍAS
A LA SEMANA

3 DÍAS
A LA SEMANA

4 DÍAS
A LA SEMANA


