
 

FEDERACIÓN DE ATLETISMO DE LA COMUNIDAD VALENCIANA 

Avda. Pérez Galdós, 25 Pta.3 (46018-Valencia) 
Tel. 96-385 95 08 / Fax. 96-385 95 09 
facv@facv.es – http://www.facv.es  
 

RENOVACIÓN DE LICENCIA AUTONÓMICA DE ATLETA TEMPORADA 2013-2014 

Nº Licencia           DNI / NIE / Pasaporte  

Club 

Nombre 

Apellidos 

Por la presente solicito la renovación de la licencia por el club indicado, y autorizo a realizar los trámites y 
actualizaciones de datos oportunos ante la Federación de Atletismo de la Comunidad Valenciana (FACV). 
A los efectos oportunos firmo el presente documento con fecha 

  

ACTUALIZACIÓN DE DATOS DE LA LICENCIA AUTONÓMICA 
  

Domicilio 

Número           Piso     Puerta  Código Postal  

Localidad                Provincia  

E-mail 

Teléfono           Móvil         Estatura               Talla     Peso 

Datos del Entrenador/a: 

Nombre              DNI 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

Firma del atleta Firma del padrea/madre/tutor (menores de 14 años) 
 

Datos del Tutor/a (cumplimentar en el caso de atletas menores de 14 años): 

Nombre             DNI   

Nota: (1) En el caso de atletas menores de 14 años, el padre / madre / tutor del atleta, acepta las condiciones 
de la renovación de la licencia FACV, así como queda informado y autoriza el tratamiento de los datos 
personales indicados. (2) Este documento deberá enviarse al club donde quedará en depósito pudiendo ser 
requerido por la FACV para realizar las comprobaciones que se consideren oportunas. En el caso de atletas 
independientes deberá ser remitido a la FACV junto con el justificante del pago. (3) El firmante acepta las 
condiciones de la renovación de la licencia FACV y autoriza a la FACV a registrar y actualizar los datos de 
carácter personal indicados en el presente documento de conformidad con la legislación vigente (LOPD 
15/1999 de 13 de diciembre) según se detalla en la licencia de la FACV. Más información de la política de 

Protección de Datos de Carácter Personal en la web de la FACV http://www.facv.es  
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