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INSCRIPCION ENFERMOS
XXXVI PEREGRINACION DIOCESANA CON ENFERMOS Y DISCAPACITADOS
LOURDES 21 A 24 DE SEPTIEMBRE DE 2023

APELLIDOS /DEITURAK
NOMBRE /IZENA | FECHA NACIMIENTO |
DOMICILIO /HELBIDEA
LOCALIDAD / HERRIA C.P.

DNI / NAF MOVIL | TENO
MAIL

Marque X segtn proceda:
¢Es la primera vez que participa en la Peregrinacion con la Hospitalidad? : Sio NO o
Habitualmente, écdmo se desplaza?:

ANDANDO ]
SILLA DE RUEDAS ]

A la Peregrinacion sdlo se podrdn llevar sillas mecdnicas, nunca eléctricas.
Es dependiente en:

ASEO PERSONAL ]

VESTIR i
COMER O
Alojamiento en Lourdes:
Centro de Acogida Accueil Notre Dame ADULTOS 255€
En caso de emergencia en Lourdes, llamar a:
| Nombre Tlfno. Relacién

Y faculto y autorizo expresamente a los médicos y sanitarios que acompafian a la peregrinacion a tomar las decisiones
(sea de hospitalizacidn, tratamiento u otra) que consideren oportunas en caso de enfermedad o accidente.

En caso de cancelacion del viaje por cuenta del usuario, la Hospitalidad reembolsara el importe correspondiente, A
EXCEPCION DE LOS GASTOS GENERADOS POR LA RESERVA DE HABITACION. La fecha tope solicitar la devolucidn es el 31 de
Agosto. Despues de esta fecha el importe no se devolvera.

En Vitoria-Gasteiz, a.......... (o [T de 2023 Firma:

Los datos personales facilitados, serdn tratados por LA HOSPITALIDAD NTRA. SRA. DE LOURDES DE LA DIOCESIS DE VITORIA C/ Vicente Goicoechea 5, 01008 Vitoria, para gestionar la
inscripcion en las peregrinaciones y actividades organizadas por la Hospitalidad y mantener el contacto y la comunicacion con los participantes. Dicho tratamiento se basa en la relacion
contractual existente entre las partes, en nuestro interés legitimo y en el consentimiento del interesado (para imagenes, que es revocable el cualquier momento). Se comunicaran
datos a los alojamientos de los lugares en los que se realice la peregrinacion, asi como, en su caso, al Obispado de la Didcesis de Vitoria.

Autorizo la captacion y difusion, por cualquier medio audiovisual y/o en papel, de imagenes y sonido (fotografias y/o videos) de mi persona, durante la actividad, para informar sobre la
misma y documentarla:

s 1 w~o

Puede, cuando proceda, acceder, rectificar, suprimir, oponerse, pedir la portabilidad de los datos, limitar el tratamiento, y no ser objeto de decisiones sélo automatizadas, como se
detalla en la informacidn adicional en la informacién adicional que nos puede solicitar y le entregaremos o remitiremos por e-mail.




DOCUMENTACION OBLIGATORIA

Informe médico actualizado, con tratamiento.
Fotografia tamafio carnet.

Fotocopia del D.N.I. en vigor.

Fotocopia de la Tarjeta Individual Sanitaria.

Tarjeta Europea Sanitaria en vigor o en su defecto, seguro particular de asistencia en viaje.

Jodto

Justificante de ingreso en cuenta.

Los datos personales facilitados, serdn tratados por LA HOSPITALIDAD NTRA. SRA. DE LOURDES DE LA DIOCESIS DE VITORIA C/ Vicente Goicoechea 5, 01008 Vitoria, para gestionar la
inscripcion en las peregrinaciones y actividades organizadas por la Hospitalidad y mantener el contacto y la comunicacion con los participantes. Dicho tratamiento se basa en la relacion
contractual existente entre las partes, en nuestro interés legitimo y en el consentimiento del interesado (para imagenes, que es revocable el cualquier momento). Se comunicaran
datos a los alojamientos de los lugares en los que se realice la peregrinacion, asi como, en su caso, al Obispado de la Didcesis de Vitoria.

Autorizo la captacion y difusion, por cualquier medio audiovisual y/o en papel, de imagenes y sonido (fotografias y/o videos) de mi persona, durante la actividad, para informar sobre la
misma y documentarla:

s 1 w~o

Puede, cuando proceda, acceder, rectificar, suprimir, oponerse, pedir la portabilidad de los datos, limitar el tratamiento, y no ser objeto de decisiones sélo automatizadas, como se
detalla en la informacidn adicional en la informacién adicional que nos puede solicitar y le entregaremos o remitiremos por e-mail.



