AUTORIZACION DE PARTICIPACION. MENORES DE EDAD

D./Dfa.

con NIF 6 NIE: y residencia en Tipo via

Domicilio: )
Localidad y Provincia: , ),
cp TIf. / TIf. Movil :

Direccion de correo electronico

DECLARO:
gue con esta fecha, AUTORIZO a mi hijo/a 6 tutelado/a,

D./Dfa.

con NIF 6 NIE: , Nacido/a el / /

El participante cede todos los derechos de imagen al organizador que se encargue del evento del que se trate para que pueda
utilizar con fines publicitarios, comerciales y promocionales las imdgenes grabadas y fotografiadas durante el evento. El
participante declara y asume bajo su tnica responsabilidad que su condicién fisica y de salud son aptas para realizar actividades
fisicas y/o deportivas, y exime de toda responsabilidad de cualquier tipo a la Organizacién del evento y/o a su personal, por
cualquier dafio o lesién que se pueda causar en el uso de las instalaciones, renunciando a nada pedir ni reclamar a la
Organizacién del evento y/o a su personal por cualquier concepto y forma derivada de lo anterior.

Le informamos que los datos que nos facilita no seran cedidos bajo ninglin concepto sin su expresa autorizacién. Y seran tratados
dentro de la normativa vigente en materia de proteccién de datos, Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de
Datos de caracter personal. (LOPD) Seran incluidos en un fichero informético denominado clientes, La funcién de recabar estos
datos es poder elaborar un presupuesto, informarles de nuestros servicios y productos de nuestra empresa.

Y al firmar este formulario estan aceptando expresamente la recepcién de los mismos, por cualquier medio de comunicacién. La
consecuencia de no cumplimentar debidamente este formulario seria que no tendria acceso a nuestros servicios ni promociones.
El responsable de dicho fichero es YOLO MOVEMENT SL con CIF: BO9846965, con domicilio a efectos de notificaciones en
Bellas Artes 4 (C.P: 50012) de Zaragoza.

Le informamos que sus datos no seran cedidos a ninguna otra compafiia. Usted tiene derecho a recibir respuesta de cualquier
pregunta, consulta o aclaracién que le surja derivada de este formulario. Usted tiene derecho al acceso, oposicién, rectificacion,
cancelacién, de sus datos de caracter personal, mediante escrito, a la direccién antes indicada o por correo electrénico a
info@dance-style.es. Todos sus datos serdn dados de baja definitivamente de nuestra base de datos por los siguientes motivos:
1°a peticién suya. 2°- cuando hayan dejado de ser necesarios para los fines que motivaron su recogida.

Firma:

[Padre/Madre/Tutor]

,a de de






