
 

 

 

AUTORITZACIÓ SORTIDES DE FOC PER MENORS 

 
 
En/na................................................................................................................. pare/mare/tutor legal  
amb DNI ............................................... 
 
En/na ................................................................................................................. pare/mare/tutor legal 
amb DNI. ............................................... 

 
Del nen/a................................................................................................................................................. 
amb DNI ............................................... 
 

 AUTORITZO al MEU fill/filla a participar al correfoc del dia ...................................................... 
a la localitat de ...................................................................................................................................., 
amb els artificis pirotècnics en compliment del punt 5 de l'article 2 de la ITC 18 del RD 989/2015 *. 
* 5. Permís escrit dels pares o tutors legals en cas de participació de CRE menors d'edat 

Així mateix exposem que hem rebut i llegit la informació referent a les mesures d'autoprotecció i 
seguretat de compliment obligatori per a participar en aquest tipus d'activitats, i que hem estat 
informats de la necessària presència del pare/mare/tutor legals en les actuacions de foc que 
realitzi la colla infantil. 
 
L'entitat, Unió Anelles de la Flama, es compromet a informar a pare/mare/tutor legals dels menors, 
del contingut de l'activitat proposada de manera periòdica. 
     

PROTECCIÓ DE DADES PERSONALS (Informació bàsica) 

De conformitat amb el Reglament General (UE) 2016/679 de Protecció de Dades i la Llei Orgànica 3/2018 de Protecció 
de Dades Personals i garanties del drets digitals, de les persones físiques pel que fa al tractament de dades personals i a la 
lliure circulació d'aquestes dades, a continuació li facilitem la següent informació: 

Responsable UNIÓ ANELLES DE LA FLAMA 

Finalitat Recollida de les dades per gestionar l’autorització del seu fill/a per participar als correfocs. 

Legitimació Obligació legal RD 989/2015 

Destinataris No es cediran dades a tercers excepte per previsió legal o interès contractual. 

Drets Accedir, rectificar i suprimir les dades, així com altres drets que s’identifiquen en la +info 
addicionalRGPDUE 

Informació 
addicional 

Pot consultar la informació addicional i detallada sobre protecció de dades a la nostra pàgina web: 
https://uaf.cat/informacio-addicional-rgpdue/ 

Signatura del 
pare, mare o tutor 
legal. 

Com a prova de conformitat amb lo que s'ha manifestat sobre el tractament de les meves dades 
personals o, si escau, de la persona a qui represento, signo la present. 

 
Nom i cognoms Nom i cognoms 
(pare, mare o tutor legal 1) (pare, mare o tutor legal 2) 
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