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Solicitud de Autorización

D. Dña. __________________________________________ padre/madre o tutor del alumno/a__________________________________________
DECLARO QUE:
Autorizo a mi hijo/a a participar en el programa LanAldi, de la Fundación Novia Salcedo según las condiciones que nos han sido comunicadas en el “DOCUMENTO CON INFORMACIÓN DE INTERÉS PARA CENTROS Y ALUMNADO”. Mi hijo/a realizará la jornada con el/la profesional__________________________________________________ el día ___/___/____ .
Autorizo a la Fundación Novia Salcedo y a la empresa de acogida a la realización de fotografías con fines exclusivos de difusión del programa LANaldi. 
Soy consciente que para la organización del programa LanAldi ha sido necesaria la utilización de algunos datos de carácter personal del alumnado, tales como nombres y apellidos, email y número de teléfono.
Reconozco la labor de la Fundación Novia Salcedo en el acompañamiento de los jóvenes hacia el primer empleo por lo que doy permiso para que nos comuniquen otras iniciativas de interés que promueva la organización en los ámbitos de juventud, empleo y emprendimiento.
Tanto la Fundación Novia Salcedo como el centro educativo en el que cursa estudios mi hija/o no son responsables de las incidencias que pudieran ocurrir durante la celebración del programa LanAldi. 
Toda la información recogida será tratada según lo que dicta la normativa de protección de datos vigente en la Comunidad Autónoma del País Vasco.


Fdo. En ________________ a___de_________________de________
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