
TORNEO BENÉFICO DE
VOLEIBOL 2024

PERMISO PATERNO

AUTORIZACIÓN PATERNA

Yo, Dña.                                                                                    con D.N.I. nº                              , 
en calidad de madre; y yo, D.                                                                                      con 
D.N.I. nº                              , en calidad de padre; autorizamos al menor                             
                                                                           a participar en el Torneo Benéfico de
Voleibol de la Diócesis de Getafe el 20 de abril de 2024.

                    

FIRMA MADRE/TUTOR FIRMA PADRE/TUTOR

PROTECCIÓN DE DATOS En cumplimiento de la normativa vigente de protección de datos personales
(Reglamento Europeo (UE) 2016/679 de Protección de Datos de Carácter Personal y Ley Orgánica
3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y Garantía de los Derechos Digitales),
se le informa de que sus datos personales serán incorporados a un fichero titularidad de la Diócesis
de Getafe, que actuarán como responsables del tratamiento, y serán tratados con la finalidad de
gestionar y mantener los contactos y relaciones que se produzcan como consecuencia de su
participación en el Torneo Benéfico de Voleibol 2024. La base jurídica que legitima este tratamiento
será su consentimiento, el interés legítimo o la necesidad para gestionar la relación con las citadas
entidades. El plazo de conservación de sus datos vendrá determinado por la relación que mantiene
con la misma. No se cederán datos a terceros, salvo obligación legal. Se le comunica, asimismo, que,
durante el transcurso del evento, se realizarán fotografías y vídeos, que podrán ser publicados a
través de los distintos canales de comunicación de los responsables del encuentro. Vd. podrá
ejercitar en cualquier momento sus derechos de acceso, limitación, rectificación, supresión,
portabilidad y oposición dirigiéndose por correo electrónico a la dirección:
secretaria@djuventudgetafe.es

DATOS DEL JUGADOR
NOMBRE: __________________________  APELLIDOS: ______________________________________
EDAD: _____________ FECHA DE NACIMIENTO: __________________________________________
TELÉFONO MÓVIL:_______________________ EMAIL: ______________________________________
DNI (nº y letra): ____________________________ NACIONALIDAD: __________________________


