Accés concerts — Autoritzacié menors de 16 anys

Jo (Nom i cognoms)

amb DNI i telefon mobil

DECLARO ser mare, pare o tutor legal de

Nom i cognoms

de anys d’edat i DNI

AUTORITZO

Que el menor del que séc responsable accedeixi sol al concert (nom del concert)

que tindra lloc el dia (dia, mes i any) a (lloc)

sense anar acompanyat de la seva mare, pare o tutor legal.
i ACCEPTO

Ser el responsable que el menor compleixi les normes, a tots els efectes, des de I'accés a
la instal-lacié, durant la celebracié de I'esdeveniment i fins la sortida del recinte, segons
les obligacions i previsions contemplades en la normativa de celebracié d’espectacles
publics aplicable a Catalunya, Decret 112/2010, del 31 d’agost, pel que s’aprova el
Reglament d’espectacles publics i activitats recreatives.

Que eximeixo a I’Ajuntament de Sant Celoni, entitat que gestiona la instal-lacié, de qualsevol
responsabilitat derivada de I'accés de I'esmentat menor a I'espectacle a dalt referenciat, aixi
com també qualsevol altre perjudici, dany i/o responsabilitat que pugui patir el menor.

Signatura de la mare, pare o tutor legal

Base juridica del tractament i informacié basica sobre el tractament de dades personals
Base juridica del tractament. Exercici de poders publics (Article 6.1.e del RGPD 2016/679)
Responsable del tractament. Ajuntament de Sant Celoni

Finalitat del tractament. Les dades s’utilitzaran per la gestio de qualsevol responsabilitat derivada de I’actuacié del menor a I’activitat
referenciada.

Exercici de drets dels interessats. D’accés, rectificacid, supressid, limitacié i d’oposicié al tractament, adregant-vos a |'Oficina
d’Atencié Ciutadana, al c. Campins 24, o a través dels altres mitjans que preveu l'article 16.4 de la Llei 39/2015 de Procediment
Administratiu Comu de les Administracions Publiques.
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