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Etiqueta Registro de Entrada 

 

 

CONVOCATORIA XXIX MUESTRA LOCAL DE TEATRO 
Política de Privacidad: Los datos de carácter personal que se pudieran recabar directamente del interesado serán tratados de forma confidencial y quedarán incorporados a la correspondiente 
actividad de tratamiento titularidad del Ayuntamiento de Parla. Los datos personales serán recogidos y tratados por el Ayuntamiento de Parla con la finalidad correspondiente a cada una de las 
actividades de tratamiento que realiza y que están accesibles en el Registro de Actividades. El tratamiento de sus datos se realiza para el cumplimiento de obligaciones legales por parte del 
Ayuntamiento de Parla, para el cumplimiento de misiones realizadas en interés público o en el ejercicio de poderes públicos conferidos a este Ayuntamiento, así como cuando la finalidad del tratamiento 
requiera su consentimiento, que habrá de ser prestado mediante una clara acción afirmativa.  
Puede consultar la base legal para cada una de las actividades de tratamiento que lleva a cabo el Ayuntamiento de Parla en el Registro de Actividades en la Sede Electrónica. 
Enlace: Política de privacidad 
La persona interesada podrá ejercer sus derechos ante el Ayuntamiento de Parla en la Plaza de la Constitución, 1, 28981, Parla (Madrid), como órgano responsable. 
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DESTINATARIO: CONCEJALÍA DE CULTURA DEL AYUNTAMIENTO DE PARLA (MADRID) 

 

ANEXO 5: DECLARACIÓN RESPONSABLE 
PARTICIPACIÓN DE MENORES EN LA MUESTRA LOCAL DE TEATRO 

 

1.- DATOS DE LA PERSONA, COLECTIVO, GRUPO O ENTIDAD CIUDADANA SOLICITANTE: 

Apellidos y Nombre 
o Razón Social:        NIF:       

Teléfono Fijo:       Teléfono Móvil:       E-mail:        

2.- DATOS DEL/DE LA REPRESENTANTE: 

En calidad de (señalar con ):  Presidente/a  Secretario/a  Tesorero/a  Persona Delegada 

Apellidos y nombre:        NIF:       

Teléfono Fijo:       Teléfono Móvil:       E-mail:        

 

3.- LA PERSONA RESPONSABLE DEL GRUPO DECLARA: 

- Se indican las personas que participan en la Muestra Local de Teatro y que son menores de edad. 
- Se posee la autorización de los progenitores/tutores de los/as menores que participan en el espectáculo para actuar en el programa 

Muestra Local de Teatro, así como de la captación y difusión de imágenes en los canales municipales. 
- El/la menor participa voluntariamente y ha sido debidamente informado de lo que supone. 
- La participación del/de la menor en el espectáculo no supone riesgos para su salud, para su formación profesional   y humana; y su 

rendimiento escolar no se verá menoscabado durante el período ensayos y actuación de la intervención. 
- El/la menor no intervendrá en escenas con contenido violento, sexual ni en actividades prohibidas para los menores. 

 

 

Nombre y Apellidos Menor:   

Nombre y Apellidos Madre, Padre, Tutor Legal:  
 

Nombre y Apellidos Menor:   

Nombre y Apellidos Madre, Padre, Tutor Legal:  
 

Nombre y Apellidos Menor:   

Nombre y Apellidos Madre, Padre, Tutor Legal:  
 

Nombre y Apellidos Menor:   

Nombre y Apellidos Madre, Padre, Tutor Legal:  
 

Nombre y Apellidos Menor:   

Nombre y Apellidos Madre, Padre, Tutor Legal:  
 

Nombre y Apellidos Menor:   

Nombre y Apellidos Madre, Padre, Tutor Legal:  
 

      
Firma Solicitante o Representante: 

 

En Parla, a    de       de 20     
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