
CONSENTIMENTO

□ Autorizo a inclusión do número de teléfono _____________ no grupo de WhatsApp 
xestionado pola empresa organizadora, para recibir información sobre o campamento.

□ Non autorizo a inclusión no grupo de WhatsApp e elixo recibir a información por outra 
vía:

Seleccione unha alternativa (se non autoriza o grupo de WhatsApp):

□  Recibir comunicacións por correo electrónico a:_____________________________

□ Recibir mensaxes SMS ou WhatsApp individuais ao número: __________________

□ Non desexo recibir información rutinaria, só se me contactará en caso de urxencia.

INFORMACIÓN SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS PERSOAIS  (RGPD 2016/679 y LOPDGDD 
3/2018)
RESPONSABLE DO TRATAMENTO: CONCELLO DA BAÑA
FINALIDADES DO TRATAMENTO: A xestión da súa solicitude e matrícula do menor no 
campamento de pernocta 2026.
LEXITIMACIÓN PARA O TRATAMENTO: Consentimento da persoa interesada (artigo 6.1,a de o 
RGPD), o exercicio de poderes públicos conferidos ao Responsable (artigo 6.1,e do RGPD) e o 
consentimento de menores de 14 anos (artigo 7.2 da LOPDGDD);
DESTINATARIOS DOS DATOS: A empresa encargada da xestión e realización do campamento de 
pernocta 2026.
PLAZO DE CONSERVACIÓN: Os datos proporcionados conservaranse durante o tempo 
necesario para cumprir coas finalidades do tratamento e coas obrigacións legais do 
Responsable;
EXERCICIO DE DEREITOS: As persoas interesadas poderán solicitar o acceso, rectificación ou 
supresión dos seus datos, así como exercitar outros dereitos, a través da súa sede electrónica 
na sección de Protección de Datos;
CONTACTO DELEGADO DE PROTECCIÓN DE DATOS E INFORMACIÓN ADICIONAL: 
dpd@concellodabana.gal

Na Baña, a          de                                de             .

Asdo.:________________________________________________________________________

O pai, a nai, ou o/a titor/a legal.
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