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INSCRIPCION PILDORAS FORMATIVAS DEL CENTRO DE JUVENTUD

Nombre y apellidos del participante:

Fecha de nacimiento: Curso escolar:

Direccion:

C.P.: email padre o madre:

Mévil madre: Mévil padre Urgencias:

Autorizacién:
Don/Dofa
Con DNI: como madre, padre o tutor legal del menor arriba indicado.

Actividad a la que se inscribe:

Firmo como madre, padre o tutor autorizando al menor arriba indicado a participar en esta actividad
organizada por el Ayuntamiento de Alpedrete, la cual se realiza en el Centro de Juventud o
dependencias municipales, y a sus responsables a adoptar las decisiones médico-quirdrgicas que sean
necesarias segun su buen criterio, en caso de extrema gravedad, bajo la direccién facultativa pertinente y
segun las informaciones dadas en la ficha médica.

Autorizo al Ayuntamiento de Alpedrete a ceder a la entidad adjudicataria de los talleres y actividades del
Centro de Juventud, los datos personales que se reflejan en esta ficha, exclusivamente para la
organizacioén de estas actividades.

Asimismo, asumen la capacidad de autonomia de su hijo / a dentro de las instalaciones, bajo la supervisién
del coordinador / a y los /as monitores /as responsables de la actividad. Y certifican que las condiciones
fisico-sanitarias de su hijo / a son aptas para el desarrollo de la actividad en la que se inscribe.

Si, deseo recibir informacién via email sobre las actividades que se realicen en el Centro de
Juventud de Alpedrete.

Autorizo al Ayuntamiento de Alpedrete a realizar contenido audiovisual durante el desarrollo de la actividad
en la que se ha inscrito, en las que aparezca mi hijo/a y a difundirlas en la pagina Web municipal
www.alpedrete.es y redes sociales juventud. (Las fotos y videos se realizaran bajo un estricto protocolo
ético y tan s6lo serviran como recuerdo de la experiencia para los participantes).

Sl NO

Indicanos si el participante tiene alguna alergia, dato médico o necesidades educativas especiales que
debamos conocer:



http://www.alpedrete.es/
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Lea atentamente la Informacion basica que se encuentra en el reverso de este documento y solicite,
si asilo considera, lainformacidon ampliada sobre proteccion de datos antes de firmar

Autorizo al uso de mis datos y/o los del menor que represento para las finalidades indicadas y estoy
conforme con la informacion facilitada respecto del registro de actividad del tratamiento de este fichero.

En Alpedrete a de de 202__

Firmado:

(Madre, padre o tutor legal)

Centro de Juventud. C/ Félix Diaz n.° 3. 28430 Alpedrete - Tel. 91.857.13.94 - juventud@alpedrete.es www.alpedrete.es

INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS

Tratamiento Inscripcidn Actividades vy talleres formativos del Centro de Juventud.

Responsable Ayuntamiento de Alpedrete

Gestion Administrativa de los usuarios las actividades de juventud organizadas por el
Finalidad Ayuntamiento de Alpedrete, control de los usuarios, menores y gestion de las autorizaciones
de los tutores, en su caso.

La base legal para el tratamiento de sus datos es el Interés legitimo y el consentimiento del
interesado, su representante legal o su tutor.

Legitimacion

Entidad/es adjudicataria/s que realicen las diferentes actividades organizadas desde la

DESHICHEIEE concejalia de Juventud.

Acceder, rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, como se explica en la

Derechos . ., e
informacion adicional

Informacion Puede consultar la informacién adicional y detallada sobre Proteccion de Datos en el
adicional documento ANEXO y en la pagina web http://www.alpedrete.es

Centro de Juventud. C/ Félix Diaz n°® 3. 28430 Alpedrete - Tel. 91.857.13.94 - juventud@alpedrete.es
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