
 
 
 
HOJA DE ALTA DE SOCIO ORDINARIO    

 
SÍ, deseo inscribirme como socio de la Asociación Aragonesa de Altas Capacidades “Sin Límites”. Con mi firma me muestro 

conforme con los Estatutos y el reglamento interno de la Asociación. Para ello facilito los siguientes datos:  

NOMBRE Y APELLIDOS del PADRE, MADRE o TUTOR que será socio(1):  

__________________________________________________________________________________  

NIF, DNI(2): ________________________________________________________________________ 

Dirección(3): ________________________________________________________________________ 

Población(4): ________________________________________________ CP(5): __________________ 

Teléfono(s)(6):________________________ E-mail(7):_______________________________________  

[ ] Adjunto comprobante de transferencia del pago de la cuota de inscripción.(8)
  

[ ] Adjunto autorización SEPA para el cobro de las cuotas semestrales.(9)
  

Autorizo (marcando las casillas) al tratamiento de mis datos personales para:  

[ ] Envío de información sobre los servicios que presta SIN LÍMITES. ASOCIACIÓN ARAGONESA DE ALTAS CAPACIDADES por medios 
electrónicos (email, SMS, etc.)(10) y telefónicos. Es posible solicitar la baja de la lista de comunicaciones a socios en cualquier momento 
mediante envío de un e-mail a secretaria@altacapacidad.net indicando en el asunto del mensaje la palabra "baja".  

[ ] Inclusión en grupos de mensajería a través de teléfono móvil organizados por SIN LÍMITES. ASOCIACIÓN ARAGONESA DE ALTAS 
CAPACIDADES. Es posible darse de baja personalmente de cualquiera de los grupos de mensajería. Se acepta que el teléfono móvil del 
socio será visible por parte de otras personas que participen en el mismo.  

[ ] Transmisión de imágenes fotográficas y/o digitales para publicitar las actividades y servicios prestados por SIN LÍMITES. ASOCIACIÓN 
ARAGONESA DE ALTAS CAPACIDADES en su web, memorias, folletos, revista, así como medios de comunicación, redes sociales y 
cualquier otro medio electrónico (email, SMS, etc.)(11)

  

_______________________________(12)
  En ________________a _____de ___________de________(13) 

Firma del socio  

AUTORIZACIÓN:  

Asimismo los DOS PADRES o TUTORES autorizamos la asistencia de nuestro hijos a las actividades y el uso de los servicios 
que ofrece la asociación. (14) y a recabar los datos personales referentes al nombre, año de nacimiento e informe de AACC 
de nuestros hijos (16) 

Hijo 1: ___________________________________ Año nacimiento ________ ¿Aporta informe AACC? [  ] 

Hijo 2: ___________________________________ Año nacimiento ________ ¿Aporta informe AACC? [  ] 

Hijo 3: ___________________________________ Año nacimiento ________ ¿Aporta informe AACC? [  ] 

 
 ____________________________________  ____________________________________  

Nombre y Apellidos Padre/Madre/Tutor  Nombre y Apellidos Padre/Madre/Tutor 

 

 
____________________________________   ____________________________________ 
 Firma Padre/Madre/Tutor     Firma Padre/Madre/Tutor 

[ ] Marcar en caso de firma única. Adjuntar documento que demuestra que quien firma posee el 100% de la patria potestad. (15)  



 

Información sobre el tratamiento de datos personales:  

Responsable: Asociación Aragonesa de Altas Capacidades. C/ Maestro Tomás Bretón 7, 1º J - 50005 Zaragoza (ZARAGOZA) - 

secretaria@altacapacidad.net.  

Finalidad: Los datos requeridos se usarán para gestionar vuestros datos como miembros de la Asociación, según las finalidades 

expuestas anteriormente.  

Plazo de conservación de datos: Los datos personales se conservarán mientras forméis parte de la asociación y cinco años 

después de la fecha de baja, para cumplir las obligaciones legales que puedan derivarse. Los datos estadísticos y anonimizados 
se incorporarán a la memoria anual de la asociación y pasarán a formar parte del archivo histórico.  

Legitimación: Consentimiento del interesado.  

Destinatarios: No se ceden datos a terceros. No están previstas transferencias internacionales de datos. Derechos: El 

interesado tiene los siguientes derechos: derecho a solicitar el acceso a sus datos personales, a solicitar su rectificación o 
supresión, a solicitar la limitación de su tratamiento a oponerse al tratamiento y a la portabilidad de los datos. Puede ejercer estos 

derechos dirigiéndose por correo electrónico, por escrito, por teléfono o presencialmente en la sede del responsable. Tiene también 
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. En caso de no haber obtenido satisfacción en el ejercicio de sus derechos, puede reclamar 
ante la Agencia de Protección de Datos (https://www.agdp.es)  

Información adicional: Puede consultar información adicional y detallada sobre Protección de Datos en la política de privacidad 
de nuestra web: https://sinlimites.altacapacidad.net/  

(1) Nombre del adulto que será socio. Sólo es necesario un socio por familia y todos los hijos y padres pueden acceder a las actividades 
que se adecúen a sus capacidades.  

(2) Número del documento nacional de identificación del socio.  
(3) Dirección del domicilio familiar a efectos de notificaciones: tipo de vía, nombre de la vía, número, piso, escalera, apartamento y 

demás datos relevantes.  
(4) Población y provincia del domicilio.  
(5) Código postal del domicilio.  
(6) Teléfonos de contacto  
(7) Dirección electrónica (o direcciones) a efectos de notificaciones.  
(8) Se adjuntará comprobante de la transferencia a la cuenta: ES4021002431000200190000 a nombre de SIN LÍMITES ASOC. 

ARAGONESA DE ALTAS CAPACIDADES indicando INSCRIPCIÓN + NOMBRE Y APELLIDO DEL SOCIO. La transferencia será por la 
parte proporcional del semestre en curso. La cuota semestral de socio es de 60 euros. Los semestres terminan el 31 de diciembre 
y el 30 de junio. Por ejemplo, una inscripción firmada el 9 de octubre deberá abonar un total de 30 euros. 

(9) Se adjuntará autorización SEPA para el giro de futuros recibos de la cuota de socio.  
(10) El correo electrónico es el principal medio de comunicación con los socios, si se quiere estar al tanto de apertura o modificaciones 

de talleres, la actividad de la asociación, comunicaciones de interés, altas, giros de recibos, etc. para recibirlo es necesario autorizar 
el envío de información. Los datos facilitados por el socio no se comparten con terceros bajo ningún concepto a excepción del 
teléfono móvil que se indique para grupos de comunicación.  

(11) La autorización de derechos de imagen es opcional.  
(12) Firma del socio que realiza la solicitud, acepta por ende los estatutos y el reglamento de la asociación ambos documentos se pueden 

consultar en la página web de la asociación.  
(13) Lugar y fecha en que se realiza la solicitud de socio. 
(14) Es imprescindible la firma de ambos padres para que los niños puedan asistir a las actividades en caso de no constar los niños no 

podrán acceder a los talleres. En caso de familia monoparental o que un sólo padre posea el 100% de la patria potestad sólo es 
necesaria una firma.  

(15) En caso de familia monoparental o que por cualquier razón un sólo padre posea legalmente el 100% de la patria potestad se 
adjuntará documento que lo acredite. En caso de que no se conceda la autorización de ambos padres o tutores o no se acredite el 
100% de la patria potestad se dará el alta como socios pero los hijos de la unidad familiar no podrán asistir bajo ningún concepto 
a las actividades de la asociación. 

(16) Deberá aportar la información mínima que corrobore las AACC en el niño/a. No se debe de aportar un documento completo sino 
que bastan las conclusiones del mismo o la parte en la que conste nombre del niño y existencia de AACC. Envíen la información por 
email a secretaria@altacapacidad.net haciendo alusión al nombre del niño y del socio para su correcta tramitación. Sin Límites 
simplemente cotejará la existencia de AACC y anotará que se ha revisado. No se guardará copia del informe. Si se hubiera recibido 
en papel, se destruirá después de cotejarlo. 


