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DE AUTOMOBILISMO

ASEGURADORES OFICIALES
DE LA FEDERACION GALEGA DE AUTOMOBILISMO

SEGUROS DE PRUEBAS

SOLICITUD DE SEGUROS

Tomador del Seguro: FEDERACION GALEGA DE AUTOMOBILISMO |
C.I.F.: Q/8255003/1 |

Nombre de la Entidad Organizadora: ESCUDERIA MINO LUCENSE

Direccion:  RUA DOS CARROS, 6 27003 LUGO

‘Teléfono: 663127161 TE-Mail: RALISANFROILAN@GMAIL.COM

Nombre de la prueba: 480 RALLYE SAN FROILAN

Lugar de celebracion: LUGO

Fecha de celebraciéon: 16, 17 Y 18 OCTUBRE 2026 Modalidad: RALLYES

Vehiculos Previstos
140

Limite asegurado por siniestro |
Segln Ley 21/2007 - R.D. 1507/2008 '
~ (70.000.000€ para Dafios corporales / 15.000.000 € para Dafios materiales) |

Firma y Sello:

Firmado por VILANOVA
LOPEZ MARIA TERESA -
*®3280** el dia
/2026 con un
cegtificado emitido

Fdo: D8 MARIA TERESA VILANOVA LOPEZ

o.
x . — €
« X 00O N.I.F.: 33332806X
S~Noso C.I.F.(Escuderia): G27515717
< m ©TT ®© FEDERACION GALEGA DE AUTOMOBILISMQ
_)‘(_' ‘.5 g ‘E Aviso de Confidencialidade: Esta mensaxe e os seus anexos ou adxuntos contén informacién privilexiada ou confidencial e
% 8 — o son de uso exclusivo para o seu destinatario/a e dirixense exclusivamente 6 seu destinatario. Queda prohibida a sua
X —-—u— divulgacion, copia e distribucién a terceiros, distintos do destinatario sen a autorizacién expresa da Federacién Galega de
Q.- 0 Automobilismo. En todo caso se Vd. non e o seu destinatario/a indicado/a, e recibiu esta mensaxe por erro, rogémoslle que
‘5 + a nolo comunique dun xeito inmediato, por esta mesma via e que proceda de inmediato & destruir dita informacion e a eliminala
— = do seu sistema.
o 2':0 8 & Informacion relativa a Tratamento de Proteccién de Datos. (RXPD) e (LOPDGDD): En cumprimento da Lei Orgdnica
o0o 3/2018, de 5 de decembro, de Proteccién de Datos Persoais e garantia dos dereitos dixitais (LOPDGDD) en canto a
c=0cO normativa de Proteccién de Datos e tendo en conta as disposicions do Regulamento (UE) 2016/679 do Parlamento Europeo e do
g 6 wn>S< Consello, de 27 de abril de 2016 (RXPD), relativo & proteccién das persoas fisicas no tratamento de datos persoais, e o0s
- : c o respectivos artigos 13 e 14 do citado RXPD, informamoslle que calquera dos datos recabados por este medio ou por calquera
_ E x OO outro que Vd. nos facilite, serd incorporado a un Rexistro de Actividades de Tratamento de Xestién da Federacién
LTx O Galega de Automobilismo (Responsable de Tratamento), e que o tratamento dos seus datos farémolo co unico fin de

xestionar o servizo solicitado e Unicamente para xestién e tramite do seu expediente. No tratamento dos seus datos,
aplicaremos a normativa de proteccion de datos e as politicas de seguridade que establece o Esquema Nacional de Seguridade.
Se vostede desexa acadar mais informacién en canto o tratamento de datos, o xeito de informar establecémolo por capas e
pofiemos a sUa disposicién un cadro informativo do tratamento de datos que pode consultar en http://www.fga.es/ ou pode
acadar dita informacién nas dependenzas de esta entidade. Lembre que pode exercer calquera dos seus dereitos: solicitar
confirmacién de si estamos tratando os seus datos persoais, o dereito de acceso, a rectificar e suprimir os datos,
solicitar a portabilidade dos mesmos, a oporse o seu tratamento e solicitar a limitacién de este. Tamén se
considera que os seus dereitos non son atendidos pode presentar reclamaciéns ante a Autoridade de Control
https:/ /www.aepd,es/, dirixindo a solicitude 6 Responsable do Tratamento, no seguinte enderezo: RGa B, n® 72, 36500
Lalin (Pontevedra), ou dirixindo e-mail a: fga@fga.es. As solicitudes deberan ser dirixidas & Delegada de Proteccnén
Datos, facendo referencia ao dereito que pretende exercer e achegando copia do seu DNI/NIF ou documento que o/fa
identifique.



AON

CERTIFICADO 072/2026

AON IBERIA CORREDURIA DE SEGUROS Y REASEGUROS S.A.U (en adelante “AON") con domicilio social en 28006-Madrid,
C/ Veldzquez num. 86-D y CIF. A-28109247. Inscrita en el Registro Especial de Sociedades de Correduria de Seguro de la
Direccion General de Seguros y Fondo de Pensiones con la clave J0107.

CERTIFICA:

En su condicién de sociedad de Correduria de Seguros, que, a la fecha del presente certificado, AON intermedia la Péliza de
Seguro 048199299 en la que figura como asegurado la siguiente sociedad:

Nombre asegurado.FED. GALLEGA DE AUTOMOVILISMO

DNI/ CIF nim.: Q8255003I

Numero de péliza: 048199299

Compania Aseguradora: ALLIANZ

Tipo de Cobertura: Segln R.D. 1507/2008 (70.000.000 € para Dafios Corporales / 15.000.000 € para Dafios Materiales)

Condiciones De Cobertura:

ASEGURADO: ESCUDERIA MINO LUCENSE

NOMBRE DE LA PRUEBA: 48° RALLYE SAN FROILAN

LUGAR DE CELEBRACION: LUGO

DURACION DE LA PRUEBA: Del 16/10/2026 al 18/10/2026 (AMBOS INCLUSIVE)

VEHICULOS PREVIST0S:140 (MAS OTROS VEHICULOS QUE PUDIERAN PARTICIPAR TAL Y COMO ESTABLECE
LA POLIZA)

MODALIDAD: RALLYES

GARANTIA: Se garantiza la RESPONSABILIDAD CIVIL derivada de la organizacion y celebracién de la prueba
automovilistica, en que pueda incurrir el Asegurado, como responsable de la misma, hasta los limites indicados anteriormente y
tal como se establece en poliza

Todo lo anterior sujeto a los limites, exclusiones y demds términos que constan en la pdliza de seguro incluyendo el pago de la
prima.

El presente certificado se expide a solicitud de FED. GALLEGA DE AUTOMOVILISMC con CIF Q8255003I y sin que en modo
alguno se prejuzgue la eficacia de la péliza o cobertura de la misma

Nada de lo contenido en este certificado podra variar, cambiar, derogar o modificar cualquiera de los términos, limites y/o

condiciones de la péliza prevaleciendo siempre y en todo caso ésta sobre el contenido de este documento. Este
o certificado es emitido Gnicamente a titulo informativo y no confiere ningtn derecho al titular del mismo, ni obliga a la
O A&seguradora o al Mediador a informar a su titular de ningiin cambio en la cobertura, incluyendo la cancelacion de la
N misma.

o

para que conste, se firma el presente certificado en Madrid, a 18 de septiembre de 2026

m+<

con un certificado e
por AC Representaci 6n

“dia 23/09/

Fi rmado por ***1496**
ANTONI O RODRI GUEZ (R

****5003*) el

Aon |beria Correduria de Seguros y Reaseguros S.A.U, Veldzquez nuim. 86-D | 28006 Madrid

t+34 902 114 611 | f +34 902 332 733 | www.aon.es.

Inscrita en el R® Mercantil de Madrid, Hoja M-19857, Tomo 15321, Folio 133, N.L.F. A-28109247

Inscrita en el Registro Especial de Sociedades de Correduria de Seguros de la DGS con la clave J0107.

Capacidad financiera y Seguro de Responsabilidad Civil concertado segiin lo previsto en el Real Decreto-ley 3/2020, de 4 de febrero, de
medidas urgentes por el que se incorporan al ordenamiento juridico espariol diversas directivas de la Unién Europea en el ambito de la
contratacién publica en determinados sectores; de seguros privados; de planes y fondos de pensiones; del &mbito tributario y de litigios
fiscales
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FEDERACION GALEGA Empower Results®
DE AUTOMOBILISMO

Antonio Rodriguez Troitifio, provisto do Documento Nacional de Identidade
nimero 35314960R, como Presidente da Federacion Galega de Automobilismo,

CERTIFICO:

Que a pdliza de Responsabilidade Civii numero 48199299, de
responsabilidade civil e accidentes, subscrita con ALLIANZ SEGUROS e
REASEGUROS, S.A., cubre a proba denominada 48° RALLYE SAN FROILAN, a
celebrar os dias 16, 17 e 18 de outubro de 2026, e ampara ds participantes
de conformidade co artigo 14 (Anexo II) do Real Decreto 1428/2003, do 21 de
novembro.

Asemade, a pdliza cubre a responsabilidade civil nos termos establecidos
na Lei 10/2017, de 27 de decembro, de espectaculos publicos e actividades
recreativas de Galicia.

Que a pdliza numero 96106976, de ZURICH INSURANCE EUROPE, AG,
SUCURSAL EN ESPANA, de seguro de accidentes 06s deportistas, cubre os
posuidores da Licenza con validez Estatal e Autondémica, na proba denominada
48° RALLYE SAN FROILAN, a celebrar os dias 16, 17 e 18 de outubro de
2026; de conformidade co artigo 14 (Anexo II) do Real Decreto 1428/2003, de
21 de novembro, e co Real Decreto 849/1993, de 4 de xufio.

o - | - . . .
et Dg%%gg‘%w 6s efectos oportunos, expido e asino o presente en Lalin
~({Pontevedra) a de sétembro de 2026. PC\ON c

4 X* <

18 SET. 2026 o )
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dia 23/09/ 2026

con un certificado emtido

por AC Representaci 6n

ANTONI O RODRI GUEZ (R

Fi rmado por ***1496**

****5003*) el

ENTRADA SAIDA ;%ﬁ w — >
LN Ne FIY _| Asdo: Antonio Rodriguez Tgoit =t * o

El ¥{ © é“
Aviso de Confidencialidade: Esta mensaxe e os seus anexos ou adxuntos contéy informacion privile: i48a ou confidenclal e
son de uso exclusivo para o Seu destinatario/a e dirixense exclusivamente 6 .‘éuz.destinatarfo. Q’kda prohibida a sua
divulgacién, copia e distribucién a tercelros, distintos do destinatario sen a autoriza 1600 w@sﬁéa Federaclén Galega de
Automobilismo. En todo caso se Vd. non e o seu destinatario/a indicado/a, e recibiu esta mensaxe por erro, regémaesile que
nolo comunique dun xeito inmediato, por esta mesma via e que proceda de inmediato & destruir dita informacion e a eliminala
do seu sistema.

Informacién relativa a Tratamento de Protecclén de Datos. (RXPD) e (LOPDGDD): En cumprimento da Le/ Orgdnica
372018, de 5 de decembro, de Proteccidn de Datos Persoais € garantia dos dereitos dixitais (LOPDGDD) en canto a
normativa de Proteccién de Datos e tendo en conta as disposicions do Regulamento (UE) 2016/679 do Partamento Europeo e da
Consello, de 27 de abril de 2016 (RXPD), relativo & proteccidn das persoas fisicas no tratamento de datos persoais, e os
respectivos artlgos 13 e 14 do citada RXPD, informamoslle que calquera dos datos recabados por este medio ou por calquera
outro que Vd. nos facilite, serd incorporado a un Rexistro de Actividades de Tratamento de Xestién da Federacién
Galega de Automobilismo (Responsable de Tratamento), e que o tratamento dos seus datos farémolo co Gnico fin de
xestionar o servizo solicitado e (nicamente para xestién e tramite do seu expediente. No tratamento dos seus datos,
aplicaremos a normativa de proteccién de datos e as politicas de seguridade que establece o0 Esquema Nacional de Seguridade.
Se vostede desexa acadar mais informacién en canto o tratamenta de datos, o xeito de informar establecémolo por capas e
pofiemoes a shia disposicién un cadro informativo do tratamento de datos que pode consultar en http://www.foa.es/ ou pode
acadar dita informacién nas dependenzas de esta entidade. Lembre que pode exercer calquera dos seus dereitos: solicitar
confirmacién de si estamos tratando os seus datos persoais, o dereito de acceso, a rectificar e suprimir os datos,
solicitar a portabilidade dos mesmos, a oporse o seu tratamento e solicitar a limitacién de este. Tamén se
consldera que os seus dereitos non son atendidos pode presentar reclamacions ante a Autoridade de Control
bhtips:/ /www.aepd.es/, dirixindo a solicitude 6 Responsable do Tratamento, no seguinte enderezo: RGa B, n® 72-Baixo,
36500 Lalin (Pontevedra), ou dirixindo e-mail a: faa@fga.es. As solicitudes deberan ser dirixidas 3 Delegada de
Proteccién Datos, facendo referencia ao dereito que pretende exercer € achegando copia do seu DNI/NIF ou documento que
o/a Identifigue.




dia 23/09/ 2026

con un certificado emtido

por AC Representaci 6n

ANTONI O RODRI GUEZ (R

Fi rmado por ***1496**

****5003*) el
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e o\F [N Allianz ()

NOTIFICACION DE POLIZA DE SEGURO

Esta notificacidn es solamente informativa de la existencia de un seguro y no madifica, amplia o restringe en
nada el contenido de las Condiciones Generales, Particulares y Especiales del mismo, que han sido aceptadas por
el asegurado y que rigen las coberturas de la pdliza que a continuacién se resefia.

ALLIANZ, Compaiiia de Seguraos y Reaseguros, S.A., con CIF: A28007748
CERTIFICA:

Que la FEDERACION GALLEGA DE AUTOMOV con CIF Q82550031 tiene suscrita la pdliza de
RESPONSABILIDAD CIVIL ndmero 48199299,

Actividad:

Organizacién y participacién en pruebas deportivas de Automovilismo

organizadas por el Tomador en circuitos especialmente destinados al efecto o habilitados para dichas
pruebas, La cobertura comienza en el momento de inicio de la prueba o entrenamiento oficial{cuando las
pruebas no se realicen en circuitos, se entiende tendran lugar en carreteras cerradas por autoridad
competente) y termina con el levantamiento del Parque Cerrado una vez finalizada la

prueba.

El presente Certificado no modifica, amplia ni restringe los términos de la Péliza, a cuyo contenido se
remite. Dicha péliza estd sometida, en lo que le es aplicable, a la Ley de Contrato de Seguro y sus
Condiciones Generales se ajustan al modelo sometido al control de la Direccién General de Seguros, segtn
lo establecido en la Ley de Ordenacién y Supervisidn de ios Seguros Privados.

La péliza se ha contratado para el periodo de 1 de enero de 2026 a 31 de diciembre de 2026 y no tendra

validez, a no ser que el Asegurado abone la prima correspondiente al periodo de cobertura, que se hara
constar en el recibo.

Y para que conste y a los efectos oportunos, firmo la presente en Madrid a 08 de Enero de 2026

Jh2



Fi rmado por ***1496**

ANTONI O RODRI GUEZ (R

dia 23/09/ 2026

con un certificado emtido

por AC Representaci 6n

****5003*) el

@ _
Real Federacion
— Espaiiola de

Automovilismo Z U Rl C H !

Zurich Insurance Europe AG, SUCURSAL EN ESPANA, constituida segun escritura de 15 de julio de
2009, con el numero 1012 del orden de protocolo del notario de Barcelana, Don Javier Martinez
Lehmann, con N.L.F. WQ072130H, entidad inscrita en el Registro Mercantil de Madrid, tomo 37303, folio
179, inscripcidn 36, hoja M 6587086, y con domicilio social en Paseo de la Castellana, 81, planta 22,
28046 MADRID, )

CERTIFICADO POLIZA NUMERO N° 96106976

CERTIFICA QUE:

Que la empresa REAL FEDERACION ESPANOLA DE AUTOMOVILISMQ. CIF Q-2878004- G tiene
suscrita la pdliza de Accidentes n°® 96.106.976 y que bajo ésta quedardn asegurados los Federados
seglin las garantfas que se detallan a continuacién de la FEDERACION DE AUTOMOVILISMO
dependientes de la Real Federacién Espariola de Automovilismo con efecto cero horas del dia O1 de
enero de 2026 y vencimiento 24 horas del dia 31 de diciembre de 2026:

La citada Pdliza, de acuerdo con sus condicicnes Particulares, Especiales y Generales, ampara y da
cobertura a todas las licencias solicitadas de deportistas, oficiales y demas licencias personales en su
caso, conforme a lo exigido por el Seguro Obligatorio a que se refiere el RD 84941993 por el que se
determinan las prestaciones minimas del Seguro Obligatorio Deportivo.

Que el titular de cada licencia asegurada se encuentra amparado, con los siguientes limites y coberturas:
* Muerte Accidental: 90.000 Euros

+ Invalidez Permanente:

?ﬂr-mgmcmu cALEGA
o Parcial {seglin baremos pdliza): 102.000 Euros .*t DE MQMOBMBMQ

=0
o Absoluta: 198.000 Euros u
1§ 2 XAN, 2026

« Auxilio al fallecimiento (Sepelio): Incluido
SAIQA
-]

N

+ Prétesis ortopédica: 3.000 Euros

« Evacuacion al lesionado en territario nacional: Incluido
+ Asistencia sanitaria en territorio nacional: llimitada
« Capital maximo por cimulo en caso de siniestro: 8.000.000 Euros

Que dicha cobertura tiene un ambito de validez que incluye todo el territorio del Estado Espafiol, e
igualmente ampara tanto los danos derivados de accidentes acaecidos en competiciones de ambito
autondmico (como las que pueden corresponder a la Federacién Gallega de Automovilismo), como de
ambito estatal.

El presente certificado no modifica, amplia ni altera las condiciones y cldusulas de cobertura de la pdliza
de referencia.

Para que conste a los efectos oportunos de presentacion ante el Organismo correspondiente, se expide
el presente certificado Madrid a 1 de enero 2026. =
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FEDERACION GALEGA
DE AUTOMOBILISMO

PROTOCOLO ACTUACION SINIESTRO ACCIDENTE (ACCIDENTES) IMPORTANTE HACER LLEGAR
ESTA COMUNICACION AL JEFE MEDICO DE LA COMPETICION (CASTELLANO)

UNK:  hitps://www.rfeda.es/licencias/c/0/i/60915571/protocolo-accidentes

1. Informe del responsable médico de la competicidn (descarga impreso establecido por la
Comisidn Médica de la RFEDA). Este documento es una recomendacion. Si vosotros te-
neis uno establecido podeis utilizarlo.

2. Parte de accidente establecido por la compafiia aseguradora cumplimentado por el or-
ganizador/federacidn (descargar agui) aportando si pracede documentacidn de aten-
cion médica en la prueba. Adjunto ejemplo de Antonio Masquera.

3. Se deberd remitir los documentos del apartado 2 y el 1 por mail a:

aperturas@zurich.com

siniestros@rfeda.es.

ARuadir en Copia correo del lesionado.

. faa@fqa.es
4. Copia del DNI 0 documento andlogo.

5. Licencia federativa correspondiente y péliza del seguro de la misma.

PROTOCOLO ACTUACION SINISTRO ACCIDENTE (ACCIDENTES) IMPORTANTE FACER CHEGAR
ESTA COMUNICACION O XEEE MEDICO DA COMPETICION (GALEGO)

LINK:  https://www.rfeda.es/licencias/c/0/i/60915571/protocolo-accidentes

1. Informe do responsable médico da competicién (descarga impreso establecido pola Co-

©
o misién Médica de la RFEDA). Este documento é una recomendacion.
NT
S 2. Parte de accidente establecido pola compafia aseguradora cumplimentado polo orga-
N S = nizador/federacién {descarqar aqui) aportando se procede documentacion de atencion
x XM oo médica na proba.
O — AN —
o o0 -, :
\<_r| m © % © 3. Deberanse remitir os documentos do apartado 2 e 1 por mail a:
* 8 Soc .
* —_ aperturas@zurich.com
L — 6 Y— g
— —- siniestros@rfedao.es.
280558
R4 Engadir en Copia correo do lesionado.
e] o) =) O
E g 8 % p<d a@fqga.es
E3
= E x g S 4, Copia do DNI ou documento andlogo.
LTx 0O

5. Licencia federativa correspondente e péliza do seguro da mesma.

{ fedgalegaauto W' fedgalegaauto (O] fedgalegaauto ;j_ih' fedgalegaaulo

Federacion Galega de Automobilismo =
faah

Q82550031 \. 988 27 28 41 ae fga@fgaes == wwwigaes

Rua B, 72 36500 Lalin




13/1/25, 8:59 Protocolo de accidentes

| Protocolo de accidentes

o
pola Real Federacion Espafiola de Automdovil sera o seguinte:

Emerxencias:

4 f COMPARTIR €3 PUBLICACION ‘ .<:

N RFEDA
[9V)
o O
NT
3=
X e~ E [ y
NSNS f COMPARTIR JN € PUBLICACION <
()} o O
< m © T ©
AW ® e
* 8'0 oc .
* <= PProtocolo de actuacién en caso de accidente
.- 0
8_5 ) gq'%A funcidn deste protocolo de actuacién urxente é axudar a obter a mellor atencién en caso de
™M O
o0o i
S8 . (Accidente.
EGY ><
E |<z; x § &0 protocolo a sequir en caso de accidente deportivo para o titular da licenza deportiva expedida
x

| | | | . ‘

https:/iwww.rfeda.esflicencias/c/0/i/60915571/pratocolo-accidentes

1/2



13/1/25, 8:59 Protocolo de accidentes

TELEFONO 24 HORAS: 911354178 (Atencién TELEFONO NOVO)
TELEFONO DE LUNS A VENRES (9:00 a 13:30 / 15:00 a 17:00)

« 932331079
e 933047206
e 932331034

Correo electrénico para abrir reclamaciéns: (Fai clic aqu)

Documentacion:

No momento da presentacion no Centro Médico deberd achegarse a seguinte documentacién:

1. Informe do médico oficial do concurso ( descarga impresa establecida pola Comisién Médica
da RFEDA ).

2. Informe de accidente establecido pola compaiiia aseguradora cumprimentado polo
organizador/federacién ( descargar aquf ) achegando, se é o caso, documentacion da
asistencia médica na proba.

3. Copia do DNI ou documento similar.

4. Licenza federal e péliza de seguro correspondentes.

I GOBIERNO
=& DE ESPANA

MINISTERIO Plan de Recuperacion,
DE CULTURA Transformacién

Y OEPORTE | v Resiliencia

dia 23/09/ 2026

con un certificado emtido

Fi rmado por ***1496**
ANTONI O RODRI GUEZ (R
por AC Representaci 6n

****5003*) el

https:/lwww.rfeda.es/licencias/c/0/if60915571/protocolo-accidentes 2/2





