FOLLA INSCRICION

: Paxes Cabdidata de ReiS
REXISTRO

1. DATOS DA PERSOA RESPONSABLE DO MENOR
NOME E APELIDOS: DNI/NIE/CIF:
ENDEREZO:
TELEFONO: ENDEREZO ELECTRONICO:
2. DATOS DA PERSOA OU PERSOAS PARTICIPANTES
(en caso de varios irmans participantes cubrir na mesma folla)
PARTICIPANTE 1. NOME E APELIDOS: DNI/NIE/CIF:
IDADE:
PARTICIPANTE 2. NOME E APELIDOS: DNI/NIE/CIF:
IDADE:
PARTICIPANTE 3. NOME E APELIDOS: DNI/NIE/CIF:
IDADE:

3. COMPROMISO DA PERSOA PARTICIPANTE

MEDIANTE ESTA INSCRICION, DECLARO QUE:

AUTORIZO AJAO MENOR A PARTICIPAR NA CABALGATA DOS REIS MAGOS DO CONCELLO DE VALGA O DIA 5 DE XANEIRO DE
2026.

ACEPTO A UTILIZACION DE IMAXES, REPRODUCIONS OU SONS, OU PARTE DAS MESMAS, NAS QUE APAREZA A PERSOA
PARTICIPANTE, EN MEDIOS DE COMUNICACION, ASi COMO A SUA DIFUSION EN TODOS OS MEDIOS CONECIDOS NA
ACTUALIDADE E OS QUE SE PUIDESEN DESENVOLVER NO FUTURO, OU MATERIAIS INFORMATIVOS CO UNICO FIN DE DAR
VISIBILIDADE E DIFUSION AO PROGRAMA.

COMPROMETOME A RECOLLER E A ENTREGAR A VESTIMENTA QUE O CONCELLO DE VALGA PORA A DISPOSICION DOS
PARTICIPANTES NO DIA E LUGAR INDICADO POLA ORGANIZACION.

A SAIDA DOS PARTICIPANTES REALIZARASE DENDE O AUDITORIO (HORARIO POR DETERMINAR) E A RECOLLIDA DAS PERSOAS
PARTICIPANTES MENORES DE IDADE PODERA FACERSE NA CARPA SITUADA XUNTO AO BELEN ARTESANAL OU NO AUDITORIO
TRAS O REMATE DO EVENTO. EN TODO CASO A PERSOA ADULTA QUE FAGA A RECOLLIDA DO MENOR DEBERA COMUNICALO
A ALGUEN DA ORGANIZACION.

NOTA DE LEI DE PROTECCION DE DATOS

Segundo a Lei Organica 15/1999, de Proteccion de Datos de Caracter Persoal, informédmoslles que os datos que se solicitan no presente formulario
pasaran a formar parte dun ficheiro debidamente inscrito na Axencia Espafiola de Proteccion de Datos, responsabilidade do Concello de Valga,
coa finalidade de xestionar a presente solicitude. Vostede pode exercer os dereitos de oposicidn, acceso, rectificacion e cancelacién dirixindose
as nosas oficinas coa sta solicitude e a fotocopia do seu DNI.

5. SINATURA

En Valga, a de de 202

CONCELLO DE VALGA



