
 

AUTORIZACIÓN D’ACCESU A LA SALA XUVENIL PA USUARIOS CON 
EDAES COMPRENDÍES ENTE 10 Y 16 AÑOS 

 

Al traviés del presente escritu D/Dª_____________________________ con D.N.I.               

__________________ en calidá de ________________ del/ la menor. Con domiciliu en                     

_______________________ localidá ___________________ y col/os siguiente/s númberu/os de               

telefonu de contautu _________/_________ 

 

Solicita: 

Que s'autorice al/la menor ______________________________________ con D.N.I.             

_________________ del que soi el/la  ​□​ pá  □​ ma  □​ tutor 

a aportar a la Sala Xuvenil, comprometiéndose a que cumpla les normes establecíes y asumiendo                             

la responsabilidá sobre los xuegos y información al traviés de la rede. 

 

Declaro coles mesmes, qu'asumo toa responsabilidá de les actividaes llevaes alantre pol/la menor                         

na Sala Xuvenil, arrenunciando a toa acción llegal escontra’l Patronatu Municipal d'Actividaes                       

Culturales y el Conceyu de Castrillón pol usu d'internet o les prautiques de xuegos. 

El PMAC acútase'l derechu d'espulsión del/la menor en casu de non respetar la convivencia na                             

Sala Xuvenil, estableciéndose una prohibición d'accesu al serviciu mientres una selmana. En casu                         

de producise una nueva espulsión va quedar definitivamente anuláu'l carné de sociu del menor. 

 

Robla del pá, ma o tutor Robla del/la menor 

(Ye necesario presentar DNI o cocumentu acreditativu de la persona qu’autoriza) 

 

D’alcuerdu a lo establecíu nel artículu 5 de la LleiOrgánica 15/1999, de 13 d’avientu, de Protección de datos deCalter                                       

Personal, infórmase­y: 

a) De la esistencia d’un ficheru de tratamientu de datos de caráuter personal denomináuUSUARIOS (socios de la                                   

Sala Xuvenil) que la so finalidá ye la práutica de xuegos y que los sos destinatarios son les persones que deseen                                         

facer usu d’esti serviciu. 

b) El suministru de los datos ye OBLIGATORIU. 
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c) Usté podrá exercer los derechos d’accesu, rectificación, cancelación y oposición sobre los datos trataos                             

contactando col Centru Recursos Dixitales nel Centru Cultural Valey en Piedrasblancas, Plaza d’Europa 3, 33450,                             

telf.: 985530329 
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