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X TRAIL VALGRANDE PAJARES

AUTORIZACIÓN PARTICIPACIÓN MENOR DE EDAD 

D./Dña.___________________________________________________________(nombre y apellidos del padre, madre o tutor/a legal), con DNI/pasaporte en vigor número___________________ y domicilio en __________________________________________________________________, actuando en condición de _______________________ (padre, madre, tutor/a) del menor __________________________________________________________ (nombre y apellidos del menor), con DNI/pasaporte en vigor número__________________________, teniendo como teléfono/s de contacto en caso de emergencia: _____________________________________________________ 
· Declaro que el menor se encuentra en perfecto estado de salud, tanto física como psíquica, y está totalmente capacitado para la realización de las actividades en las que autorizo su participación. En caso de presentarlo, está obligado a informar previamente al Club Avientu Organizador del Trail de Valgrande Pajares, para valorar la conveniencia de la inscripción y participación.

· Autorizo su participación, como deportista/competidor en la prueba: X TRAIL VALGRANDE PAJARES, que tiene lugar en la Estación Valgrande Pajares-Lena (Asturias) el día 25 de AGOSTO de 2019.
· Así mismo, autorizo y a los responsables de la organización X Trail Valgrande Pajares para que tomen las medidas que consideren más oportunas en el caso de que el menor en cuestión se encuentre en situación de necesitar cualquier tipo de tratamiento o intervención médica, siempre que no se hayan podido localizar sus padres o tutores legales.
· Doy mi consentimiento para que las imágenes (videos y fotografías), obtenidas durante estas actividades, puedan ser publicadas en los medios de difusión que traten sobre este tipo de eventos deportivos.
· Declaro que el menor actúa bajo mi responsabilidad, y  por tanto eximo a la Organización del Trail Valgrande Pajares, Club Avientu, a sus representantes y a los responsables de la Actividad, de cualquier tipo de responsabilidad por los daños o perjuicios que los menores pudieran padecer o provocar, además de proclamarme como responsable único de las damnificaciones mencionadas.
Y para dar efectividad a esta autorización firmo en el lugar y fecha señalados:
En _______________________________, a ____ de _________________ de 2.019
Fdo: _____________________________________________________
Respecto a los datos facilitados, en todo momento podrá ejercer el derecho de acceder al fichero donde se encuentran los mismos, pudiendo ejercitar los derechos de rectificación, cancelación, oposición y cualquier otro contenido en la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales. y legislación concordante. 
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