
AUTORIZACION DE ACCESO A MENORES DE 18 AÑOS A “EL MUELLE 2026”

DATOS OBLIGATORIOS: 

D./Da. _________________________________________ con DNI ________________________________  

Tef. _____________________________________ y domicilio a efecto de notificaciones en ____________  

_________________________________________________ COMO PADRE/ MADRE / TUTOR/
TUTORA del/ los menor/es  

_____________________________________________ DNI ____________________________Nº _______ 

_____________________________________________ DNI ____________________________Nº _______ 

_____________________________________________ DNI ____________________________Nº _______ 

DATOS DE LA PERSONA QUE SE HACE RESPONSABLE DENTRO DEL RECINTO (solo si no es 
su PADRE/ MADRE/TUTOR/TUTORA): RELLENAR SOLO MENORES ACOMPAÑADOS. 

D./Da._______________________________________________con DNI____________________________ 

Tlf._______________________________________________________ y domicilio a efecto de 
notificaciones___________________________________________________________________________ 

EXPONE: Que está enterado de la normativa que va a regirá el acceso de menores en los actos 
señalados (Leer instrucciones abajo indicadas): 

- No se permitirá el acceso de menores de 18 años que no que no hayan sido autorizados previamente 
por escrito en el momento de la entrada al recinto. 

- Manifiesto conocer que en dicho evento cultural se venden bebidas alcohólicas, y que por ello se le 
entrega una identificación indicando su minoría de edad, igualmente, declaro eximir de toda 
responsabilidad a la entidad organizadora del evento en el caso de que mi hijo/a o tutelado/a 
consumiera cualquier tipo de bebida alcohólica o tabaco a pesar de las medidas preventivas que 
dicha activad posee para evitar el consumo de alcohol y tabaco por parte de los menores de edad. 

- Así mismo, doy mi consentimiento a la organización del evento a tomar imágenes en las que pueda 
aparecer dentro de la fiesta para la promoción del mismo. 

- Para tal fin INCLUYO fotocopiado DNI de ambos. 

- AUTORIZA al/los menor/es citado/s a acceder al acto señalado arriba. 
  DECLARA que la información facilitada es exacta y que conoce que la aportación de datos falsos o 
inexactos puede tener responsabilidades penales. 

ASOCIACION CULTURAL CANDJOVEN es el Responsable del tratamiento de los datos personales proporcionados bajo su consentimiento 
y le informa de que estos datos serán tratados de conformidad con lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679, de 27 de abril (GDPR), y la 
Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre (LOPDGDD), con la finalidad de gestionar el acceso al recinto de los menores y conservarlos durante 
no más tiempo del necesario para mantener el fin del tratamiento o mientras existan prescripciones legales que dictaminen su custodia. No se 
comunicarán los datos a terceros, salvo obligación legal. Asimismo, se le informa de que puede ejercer los derechos de acceso, rectificación, 
portabilidad y supresión de sus datos y los de limitación y oposición a su tratamiento dirigiéndose a ASOCIACION CULTURAL 
CANDJOVEN en Calle José Zorrilla, 1 1 C - 05480 Candeleda (Ávila). E-mail: info@candjoven.es y el de reclamación a www.aepd.es. 

Padre/Madre/Tutor                                                                                      Responsable o Acompañante 

Firma:                                                                                                            Firma 

                                          En Candeleda a ______  de ______________   de 202__ 


