
                                                        

 

 

        AUTORIZACIÓN PARA LA RECOGIDA DE LOS NIÑOS 

 

 
 

D/Dña …………………………………………………………………………..………………………………..………………….., padre/madre o tutor del alumno 

…………………………………………………………………………………………………. autoriza a que su hijo pueda ser recogido en el Centro 

por las siguientes personas: 

 

 NOMBRE PARENTESCO D.N.I. 

1    

2    

3    

4    

5    

 

Firma: 

 

 

 
 

 

 

De conformidad con lo dispuesto en el art. 13 del Reglamento General (UE) 2016/679 de 27 de Abril relativo a la Protección de Datos de Carácter Personal, los datos contenidos en esta solicitud y los que, en su caso, 

se obtengan durante la relación que se mantenga con la ESCUELA INFANTIL PICARIÑOS se incorporarán al fichero de tratamiento de datos personales propiedad de SAAVEDRA 48, S.L. con el fin de realizar una correcta 

gestión de la RELACIÓN EMPRESARIAL. Si lo desea podrá ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación u oposición remitiendo un correo electrónico a la dirección administracion@picarinos.com. 

 


