CONCELLERIA DE CULTURA/OMIX
CONCELLO DAS PONTES DE GARCIA RODRIGUEZ (A CORUNA)

Rosalia de Castro, 28 1° - CP 15320 - Telf. /Fax 981440344 - cultura@aspontes.org - CIF P1507100D
Ref.: cultura

AUTORIZACION DE IMAXE DE MENORES. ESCOLAS MUNICIPAIS CULTURAIS AS PONTES

D./D2| |con DNI| |

en calidade de pai/na/titor/a do/a alumn@ \ ‘

O AUTORIZO

O NON AUTORIZO

Ao Concello de As Pontes de Garcia Rodriguez para fotografar e/ou gravar imaxes e sons nas Escolas
Municipais culturais das Pontes nas que apareza o/a alumn@ citado.

Esta autorizacion terd a VALIDEZ DURANTE TODO O CURSO, da imaxe do meu fillo/a nas diferentes
actividades organizadas pola escola (ensaios, cursos, festivais...). As imaxes poderan difundirse a través
de medios de comunicacién audiovisual ou xornais, carteis, folletos, exposicions, informes, memorias,
paxina web do Concello, RRSS municipais, Youtube, etc... Todo o anterior estard suxeito,
exclusivamente, a un uso promocional da escola e non comercial. As acciéns, produtos e utilidades
derivadas da sua utilizacion non poderan xerar ningun tipo de lucro persoal. Asi mesmo, dou o meu
consentimento para que dada a natureza e obxectos dos usos anteriores, a sia imaxe poida ser cedida
a terceiros, sempre que dita cesion se axuste as condicions expresadas non paragrafos anteriores.

O Concello das Pontes comprométese a que a utilizacién destas imaxes en ningln caso supora un dano
a honra e intimidade do/a menor nin sera contraria aos intereses dos menores, respectando a
normativa en materia de proteccién de datos, imaxe e proteccién xuridica do menor.

Do mesmo xeito, tefio o DEREITO A ANULAR ESTA AUTORIZACION, en calquera momento posterior a
este, e deixando constancia sempre por escrito e rexistrada no Concello das Pontes.

‘de‘ ‘deZOE

E para que asi conste asino a autorizacién As Pontes,

Asdo: |

Responsable do tratamento: Concello de As Pontes de Garcia Rodriguez. Finalidade: Tramitar e xestionar a solicitude para
participar nos cursos de formacion da escola municipal, e a sta participacion se é admitido/a en algun deses cursos. Asi como,
previo consentimento, para ser informado/a sobre as actividades promovidas desde a escola municipal. Lexitimacién: O tratamento
dos datos solicitados a través do presente formulario baséase no artigo 6.1.e) do RGPD: interese publico e artigo 6.1.a) do RGPD:
consentimento da persoa afectada. Destinatarios: Os datos non seran cedidos a terceiros, salvo obrigacién legal. Dereitos: Podera
exercitar os dereitos de acceso, rectificacidén, supresidn, oposicién, asi como limitacidn, portabilidad, cando procedan, ante
Concello das Pontes de Garcia Rodriguez, Parque Municipal s/n, 15320 - As Pontes de Garcia Rodriguez - A Corufia, indicando no
asunto: Ref. Proteccién de Datos ou a través da Sede electrdnica: https://sede.aspontes.org/opencms/es/. Informacién adicional:
Consultar o Anexo | (CAPA 2) — Informacidn adicional proteccién de datos.
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