
AUTORIZACIÓN ACCESO A MENORES                         

 

1 www.galiametalfest.com  / www.facebook.com/galiametalfest.com/ Twitter: @ 
 info@galiametalfest.com 

 

Nombre y Apellidos …………………………………………………………………………………. DNI ………………………..  

Teléfono ……………………… Email …………………………………………………………………………………… 

Manifiesta que es padre / madre / tutor del menor que autoriza: 

 Nombre y Apellidos ……………………………………………………………………… DNI …………………………. 

Fecha de nacimiento …………………………………………………  

AUTORIZO a que el mencionado menor acceda al recinto de conciertos y acepto la 

responsabilidad de aquellas acciones u omisiones del menor que causen daño a terceros o a sí 

mismo, interviniendo culpa o negligencia, obligándome a la custodia y protección del menor 

durante su estancia en el recinto exonerando de toda clase de responsabilidad a la empresa 

organizadora Kivents SL,  el Ayuntamiento Pozal de Gallinas y/o colaboradores de los daños 

patrimoniales y/o personales que éste pudiese sufrir. 

Asumirá la responsabilidad de impedir, por parte del menor el consumo de sustancias como 

alcohol, tabaco o estupefacientes sin perjuicio de las medidas que la organización del festival 

ponga para evitar tal fin.  

Consiente firmemente que el festival no devuelva el importe abonado por el menor o se 

deniegue su entrada en caso de haber incumplido alguna de las condiciones o de no haber 

aportado la documentación correcta y necesaria. 

El incumplimiento de cualquiera de los puntos anteriores puede suponer la expulsión del 

recinto, tanto de la persona que firma esta autorización como del menor a su cargo.  

Y para el caso de que el padre/madre/el tutor legal del mencionado menor no sea el que lo 

acompañe durante su estancia en el recinto, AUTORIZO al acceso del menor al recinto, a su 

custodia y protección a:  

Nombre y Apellidos ………………………………………………………………………………. DNI ……………………….. 

Teléfono ……………………….. Email ……………………………………………………………………………… 

En.................................................................., a....... de.............................de 20…………  

 

 

Fdo._______________________________ 

En cumplimiento de la Ley Orgánica 15/1999 del 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal (LOPD),  se informa 

que los datos de carácter personal facilitados pasarán a formar parte de un fichero con la única finalidad de gestionar y controlar 

el acceso de menores en las instalaciones. Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición mediante 

solicitud por escrito con la referencia “Tutela Derechos LOPD” y dirigida al mail: info@galiametalfest.com    

mailto:info@galiametalfest.com

