
                                                                                                                                      
 

LUDOTECA CARNAVAL 2025 ESPACIO MMJ 
 

FICHA DE INSCRIPCIÓN 
 
Marcar con una cruz los servicios a contratar: 
 

28 FEBRERO 3 MARZO LUDOTECA COMPLETA 

   

 
Niño/a que realiza la actividad: 
 
NOMBRE Y APELLIDOS  
FECHA DE NACIMIENTO CURSO  
TELÉFONOS DE CONTACTO  
E-MAIL  
PADRE / MADRE / TUTOR  

 
Declaración de situación del participante: 
 
                             Concepto Si No Observaciones 
Alergias a Medicamentos    
Alergias Alimentos    
Otro tipo de Alergias    
Puede realizar esfuerzos físicos en referencia a su 
edad 

   

Otros datos médicos relevantes    
Información para el monitor    

 
Yo, , con DNI              , 
padre/madre/tutor del menor arriba indicado declaro bajo mi responsabilidad que: 
 

� Los datos que obran en este cuestionario son ciertos. 
� AUTORIZO a tomar fotografías o imágenes del niño/a durante la Ludoteca de Carnaval 

de 2025 con carácter pedagógico y como medio de promoción de las actividades 
municipales. 

� AUTORIZO a mi hijo/a o tutelado/a realizar la actividad a la que se inscribe, declarando 
que es apto/a para el desarrollo de la misma, eximiendo de toda responsabilidad a los 
organizadores y monitores de la omisión u ocultamiento de todo aquello que deberían 
tener conocimiento. 

� AUTORIZO al niño/a a salir del recinto (junto con su grupo y monitores 
correspondientes) por los alrededores, para realizar actividades, juegos, etc. 

 
 
 
 
 



                                                                                                                                      
 
 
 
 

LISTADO PERSONAS AUTORIZADAS A RECOGER A MI HIJO/A DE LA 
ACTIVIDAD ARRIBA INDICADA 

 
 
 
D/Dª  , 
DNI: , Parentesco: . 
 
D/Dª  , 
DNI: , Parentesco: . 
 
D/Dª  , 
DNI: , Parentesco: . 
 
D/Dª  , 
DNI: , Parentesco: . 
 
 
 
Fdo. D. /Dña.: ___________________________________________________________ 
DNI: ______________  
 
 
 
 
 

SALIDA DE MENORES SOLOS  
 

� AUTORIZO AL MENOR ARRIBA MENCIONADO A QUE SALGA SOLO AL FINALIZAR 
LA JORNADA DE LA LUDOTECA DE CARNAVAL. 

 
 
 

                     
 
 
PROTECCIÓN DE DATOS 
Estos ficheros son confidenciales. Los mismos contienen información reservada que no puede ser difundida. Su 
dirección de correo electrónico, junto con la información que nos pueda facilitar son tratados por el Ayuntamiento 
de Miraflores de la Sierra, dirección Pza. de España, 1 con la finalidad de gestionar los contactos y relaciones que se 
produzcan como consecuencia de la relación que mantiene con nosotros. La base jurídica que legitima este 
tratamiento será su consentimiento, el ejercicio de las funciones públicas, el cumplimiento de la legislación vigente, 
interés legítimo o una relación contractual. El plazo de conservación de sus datos vendrá determinado por el 
cumplimiento de la relación existente y las acciones que se deriven de ella en cumplimiento de la normativa vigente. 
Podrá contactar para más información, o para ejercer sus derechos de ARPLO, en https://mirafloresdelasierra.es 

https://mirafloresdelasierra.es/
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