BRASS
CAUDETE

AUTORIZACION

A MENORES DE EDAD

DATOS DEL MENOR

Nombre:

Apellidos:

DNI (En caso de tenerlo):

Lugar y fecha de nacimiento:

Domicilio:

DATOS DE LOS PADRES O TUTORES LEGALES

Nombre:

Apellidos:

DNI: Nacionalidad:

Teléfono: Email:

Lugar y fecha de nacimiento:

Parentesco con el menor:

Domicilio:

Poblacién: CP:
Provincia:
DECLARO -Que si padeciera algun tipo de lesiéon, defecto -Ante cualquier lesion, asi como en los traslados,

1. Que conozco y acepto integramente las bases
del IV Numskull Brass Festival Caudete,
disponibles en:
http://numskullbrassfestival.com/terminos-y-c
ondiciones/

2. Que mi representado/a:

-Se encuentra en condiciones fisicas y psiquicas
adecuadas para participar voluntariamente en
esta actividad.

-No padece enfermedad, defecto fisico o
psiquico o lesién que pueda agravarse o
perjudicar gravemente su salud al participar en
esta actividad.

En

a de

fisico o psiquico o cualquier otra circunstancia
que pudiera agravarse o perjudicar gravemente
su salud al participar en esta actividad, lo pondré
fehacientemente en conocimiento de Ila
Organizacion, aceptando las decisiones que al
respecto se adopten por los/as responsables de
la misma.

3. Que autorizo a la Organizacidn:

-A incluir a mi representado/a, en su caso, en el
seguro de accidentes la actividad, con objeto de
dar cobertura a las lesiones que pudiera sufrir por
la actividad en la cual participa.

de 2018

a prestar la debida atencion médica/sanitaria por
los médicos, enfermeros y personal sanitario
designado por la Organizacion para atender estas
situaciones.

-A usar cualquier fotografia, filmacién, grabacién
o cualquier otra forma de archivo de mi
representado/a en este evento, sin derecho a
contraprestacién econdémica, para la difusion
comercial de este evento y de futuras ediciones
del mismo.

Firma padres / tutores

Aviso Legal: Segun lo establecido en la Ley Orgénica 15/1999, le informamos que sus datos personales obtenidos mediante este formulario podran ser objeto
de tratamiento en un fichero con la Unica finalidad de organizar y gestionar su participacién en la actividad IV NUMSKULL BRASS FESTIVAL CAUDETE.
Asimismo, autoriza al mantenimiento de sus datos en nuestros ficheros con objeto de poder remitirle informacién en lo sucesivo, por cualquier medio,
incluidos los electrénicos, sobre la celebracién de los distintos eventos promovidos por la Organizacién. El consentimiento anteriormente otorgado se

entendera prestado en tanto no comunique la revocacién del mismo. Podra, en cualquier momento, revocar el consentimiento anteriormente otorgado, asi
como ejercer sus derechos de acceso, rectificacién, cancelacion y oposicion en los términos legalmente establecidos, dirigiéndose al responsable del fichero:
numskullbrassfestival@gmail.com




