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Avutorizacion de menores para participar en Actividades
realizadas en la Escuela de Montana de Cazorla

DECLARACION DE PADRE/MADRE/TUTOR/TUTORA
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Autorizo por medio de la presente a que el/la deportista menor pueda participar en
las actividades a las que se refiere la presente inscripcidn y manifiesto mi consentimiento
para que pueda participar en las actividades que figuran en el programa general del
evento.

Asimismo, DECLARO:

- Que conozco la actividad, asumiendo plenamente que la practica del deporte
en general, y de los deportes de montana contemplados en los estatutos de la
Federacién Andaluza de Deportes de Montana, Escalada y Senderismo en
particular, enfranan una serie de riesgos previsibles o imprevisibles que deben ser
conocidos y aceptados por quien voluntariamente desarrolla estas actividades,
y acepto integramente la normativa de la actividad para la que se ha inscrito.

- Que el/la deportista menor dispone de licencia federativa en vigor para la actual
temporada y que cubre el riesgo de accidentes derivados de la prdctica de los
deportes de montana.

- Que el/la deportista declara hallarse en las condiciones psicofisicas necesarias
para la practica de la actividad, y no padece enfermedad, defecto fisico o
lesion que pueda agravarse y perjudicar gravemente la salud al participar en
este evento, debiendo comunicar por escrito a la organizacién cualquier
problema fisico, alimenticio o de ofra indole del que tenga conocimiento antes
de la actividad y pueda afectar a su seguridad, aceptando las decisiones que al
respecto se adopten por los responsables de la misma.

ASIMISMO,

Autorizo a la Federacion Andaluza de Deportes de Montana, Escalada y
Senderismo, y a su Escuela de Montana de Cazorla, a difundir (online y offline)
imagenes (fotografias) y videos efectuados durante la celebracidon de esta
actividad, con la finalidad de que pueda readlizar acciones de promocion,
memoria de la actividad y marketing dirigidas a la difusion de la misma, para



potenciar los deportes de montana y los valores que los rodean, en los canales
habituales de difusion, tales como: web, perfiles de redes sociales, prensa digital
o escrita, en las que aparezcan individualmente y/o en grupo, que con cardcter
comercial se puedan redlizar, sin derecho a contraprestacion econdmica.
Siendo esta autorizacidon gratuita, me comprometo a no reclamar ninguna
compensacion y/o pago, o reembolso, y/o indemnizacién a cambio de la
autorizacién concedida. Las imdgenes que se difundan serdn captadas
exclusivamente durante el desarrollo de las actividades deportivas, entrevistas,
enfrenamientos, concentraciones, cursos o conferencias, relacionadas con este
evento a las que asista el/la participante, respetando siempre su dignidad vy
honorabilidad.

Y para que asi conste, ACEPTO y FIRMO la presente declaracion y autorizacién,

Usted acepta que FAM trate los datos de cardcter personal del/la menor facilitados en la presente ficha, de
conformidad con lo establecido en el Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de
abril de 2016, relativo a la proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y
a la libre circulacién de estos datos y por el que se deroga la Directiva 95/46/CE (RGPD) y en la Ley Organica 3/2018,
de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y Garantia de los Derechos Digitales (LOPDGDD); que se
incluirdn en ficheros titularidad de FAM, con la finalidad de hacer uso de los mismos en el supuesto de que el/la menor
sufriera una emergencia médica. Por su parte, la FAM se compromete a no ceder dichos datos a terceros, salvo
requerimiento y/o exigencia legal. Igualmente, FAM le informa que no tiene previsto transferirlos a un tercerpais u
organizacidn internacional. No obstante, Usted podra, en todo momento, ejercitar los derechos de acceso,
rectificacion, supresidn, limitacion del tratamiento y oposicidn, asi como formular cualquier consulta relativa a sus
datos personales ante nuestro Delegado de Proteccion de Datos mediante comunicacién a
dpd.fadmes@edutedisconsultoria.com adjuntado copia del DNI. También puede efectuar una reclamacién ante la
autoridad de control.
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