
ANEXO 1

DOCUMENTO DE ACEPTACIÓN DE CONDICIONES DE PARTICIPACIÓN,
OBLIGACIÓN DE INFORMACIÓN Y CONSENTIMIENTO INFORMADO

Los padres o tutores de los participantes en cualquier actividad deportiva, deberán
mostrar su aceptación, por escrito y de forma previa, de los siguientes requisitos de
participación:

1. Declaración responsable de no formar parte de grupos de riesgo ni
convivir con grupo de riesgo.
El participante no puede tomar parte en la actividad si presenta cualquier
sintomatología (tos, fiebre, dificultad al respirar, etc.) que pudiera estar asociada con el
COVID-19.

El participante no puede tomar parte en la actividad si ha estado en contacto estrecho
(convivientes, familiares y personas que hayan estado en el mismo lugar que un caso
mientras el caso presentaba síntomas a una distancia menor de 2 metros durante un
tiempo de al menos 15 minutos) o compartiendo espacio sin guardar la distancia
interpersonal con una persona afectada por el COVID-19, incluso en ausencia de
síntomas, por un espacio de al menos 14 días. Durante ese periodo debe realizar un
seguimiento por si aparecen signos de la enfermedad.

El participante sí puede, pero no debería, tomar parte en la actividad si es vulnerable o
convive con una persona que sea vulnerable por ser mayor de 60 años, estar
diagnosticada de hipertensión arterial, diabetes, enfermedades cardiovasculares,
enfermedades pulmonares crónicas, cáncer, inmunodeficiencias, o por estar
embarazada o por padecer afecciones médicas anteriores.

Si opta por participar deberá dejar constancia del riesgo que corre él o sus familiares
en el consentimiento informado.

2. Compromiso de comprobación diaria de estado de salud y de causa de
ausencia Los tutores legales de los participantes deberán comprobar diariamente su
estado de salud antes de incorporarse a la actividad.

Los participantes deberán notificar las causas de ausencia al monitor responsable de
su grupo a través del móvil u otro medio.
Si alguna persona involucrada en la actividad presenta sintomatología asociada con el
COVID-19 no acudirá y contactará con el responsable de su actividad.

3. Aceptación del documento informativo para familias sobre medidas
personales de higiene y prevención obligatorias

4. Firma del consentimiento informado



MODELO DE ACEPTACIÓN DE CONDICIONES DE PARTICIPACIÓN, OBLIGACIÓN
DE INFORMACIÓN Y CONSENTIMIENTO INFORMADO, PARA PARTICIPAR EN
LOS CAMPUS DE PROMOCIÓN DEPORTIVA, DETECCIÓN DE TALENTOS Y
TECNIFICACIÓN TRIATLÓN 2021

D/Dª con nº de DNI/NIE
□ actuando en nombre propio
□ como padre/madre/tutor-a del interesado/a (menor de edad)
D/Dª con nº de DNI/NIE

Pertenencia a grupos vulnerables o con necesidades especiales de adaptación:
□ Si /⬜ No.

Si es que sí, especifique:
Entidad que desarrolla la actividad:
Actividades propuestas:
Fecha:

Declaro bajo mi responsabilidad que solicito que la persona cuyos datos figuran en el
encabezamiento (el interesado) participe en las actividades de la organización
expuesta, para lo cual he leído con detalle la información proporcionada por la propia
organización y acepto las condiciones de participación, expreso mi compromiso con
las medidas personales de higiene y prevención obligatorias y asumo toda la
responsabilidad frente a la posibilidad de contagio por COVID-19. (Márquese en lo que
proceda).

Declaración responsable de no formar parte de grupos de riesgo ni convivir con grupo
de riesgo

□ Declaro que el interesado cumple los requisitos de admisión establecidos en el
documento de aceptación de condiciones de participación, obligación de información y
consentimiento informado, no siendo grupo de riesgo

□ Declaro que el interesado no convive con nadie que sea grupo de riesgo, o
que, en el caso de que así sea, participa en la actividad bajo su propia responsabilidad

□ Me comprometo a comprobar diariamente el estado de salud de mi hijo/a,
tutelado/a y, en su caso, a comunicar la causa de ausencia del interesado (a través de
móvil u otro medio)



Aceptación del documento de medidas personales de higiene y prevención obligatorias
frente al COVID-19

□ He leído y acepto los compromisos contenidos en el documento de información
para familias sobre medidas personales de higiene y prevención obligatorias

Declaración de haber leído y aceptado los documentos proporcionados por la
organización sobre la adaptación de la actividad al COVID-19.

□ Declaro que he recibido y leído el Plan de adecuación de la actividad al
COVID-19 de la entidad responsable de la actividad y que por tanto tengo
conocimiento pleno y estoy de acuerdo con las medidas y procedimientos que
propone.

□ Declaro que he recibido y leído el protocolo de actuación en casos de
emergencia o riesgo de contagio de la entidad responsable de la actividad.
Consentimiento informado sobre COVID-19

□ Declaro que, tras haber recibido y leído atentamente la información contenida
en los documentos anteriores, soy consciente de los riesgos que implica, para él
mismo y para las personas que conviven con él, la participación del interesado en la
actividad en el contexto de la crisis sanitaria provocada por el COVID-19, que asumo
bajo mi propia responsabilidad.

En ……………….,… a....…….. de de 2021.

Firma:

Puede consultar la información referida al deber de información de protección
de datos personales en la página siguiente



Información sobre Protección de Datos
1. Responsable del tratamiento de sus datos

- Responsable: FEDERACIÓN MADRILEÑA DE TRIATLÓN

- Domicilio social: Av. Salas de los Infantes 1, 3º Despacho 4. 28034 madrid
- Contacto Delegado de Protección de Datos:federacion@triatlonmadrid.org

2. ¿En qué Actividades de Tratamiento están incluidos mis datos personales y con qué fines se tratarán?
- COVID-19 - CAMPUS DE PROMOCIÓN DEPORTIVA, DETECCIÓN DE TALENTOS Y TECNIFICACIÓN TRIATLÓN 2021

En cumplimiento de lo establecido por el Reglamento (UE) 2016/679, de Protección de Datos Personales, sus datos serán tratados
para las siguientes finalidades:

- Verificar la salud de los alumnos participantes en los Campus de Promoción Deportiva, Detección de Talentos y Tecnificación
Triatlón 2021, dependientes de la Federación Madrileña de Triatlón a efectos de seguimiento y control del COVID-19.

3. ¿Cuál es la legitimación en la cual se basa la licitud del tratamiento?
Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo, por el que se declara el estado de alarma para la gestión de la situación de crisis sanitaria
ocasionada por el COVID-19.

RGPD 6.1.c) el tratamiento es necesario para el cumplimiento de una obligación legal aplicable al responsable del tratamiento.

RGPD 6.1 d) el tratamiento es necesario para proteger intereses vitales del interesado o de otra persona física.

4. ¿Cómo ejercer sus derechos? ¿Cuáles son sus derechos cuando nos facilita sus datos?
Puede ejercitar, si lo desea, los derechos de acceso, rectificación y supresión de datos, así como solicitar que se limite el tratamiento
de sus datos personales, oponerse al mismo, solicitar en su caso la portabilidad de sus datos, así como a no ser objeto de una
decisión individual basada únicamente en el tratamiento automatizado, incluida la elaboración de perfiles.
Según la Ley 39/2015, el RGPD (UE) y la Ley Orgánica 3/2018, puede ejercitar sus derechos por Registro Electrónico o Registro
Presencial, en ambos casos haciendo constar la referencia 'Ejercicio de derechos de protección de datos'.

5. Tratamientos que incluyen decisiones automatizadas, incluida la elaboración de perfiles, con efectos
jurídicos o relevantes.

No se realizan.

6. ¿Por cuánto tiempo conservaremos sus datos personales?
Los datos personales proporcionados se conservarán por el siguiente periodo: Periodo indeterminado.

Los datos se mantendrán durante el tiempo que es necesario para cumplir con la finalidad para la que se recabaron y para determinar
las posibles responsabilidades que se pudieran derivar de dicha finalidad y del tratamiento de los datos.

7. ¿A qué destinatarios se comunicarán sus datos?
Agentes de Salud, centros educativos.

8. Derecho a retirar el consentimiento prestado para el tratamiento en cualquier momento.
Tiene derecho a retirar el consentimiento en cualquier momento, sin que ello afecte a la licitud del tratamiento basado en el
consentimiento previo a su retirada, cuando el tratamiento esté basado en el consentimiento o consentimiento explícito para datos
especiales.

9. Derecho a presentar una reclamación ante la Autoridad de Control.
Tiene derecho a presentar una reclamación ante la Agencia Española de Protección de Datos http://www.aepd.es si no está
conforme con el tratamiento que se hace de sus datos personales.

10. Categoría de datos objeto de tratamiento.
Datos especialmente protegidos, Datos de carácter identificativo.

11. Fuente de la que procedan los datos
Interesado

12. Información adicional.
Pueden consultar la información adicional y detallada de la información y de la normativa aplicable en materia de protección de
datos en la web de la Agencia Española de Protección de Datos http://www.agpd.es, así como la información sobre el Registro de
Actividades de Tratamiento del Responsable antes señalado en el siguiente enlace: www.comunidad.madrid/protecciondedatos
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