
 

Yo participo desde casa 
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FICHA DE INSCRIPCIÓN 
DATOS DE NIÑO O NIÑA 

Nombre   Primer apellido  Segundo apellido 

   

DNI o NIE del menor Lugar de nacimiento Fecha de nacimiento Edad Sexo 

     
  

DATOS DE RESPONSABLES LEGALES DEL NIÑO O NIÑA (madre,  padre o tutor legal) 

DNI o NIF Nombre y apellidos 

DNI o NIF Nombre y apellidos 

Correo electrónico Teléfono contacto Empadronado en S. S. Reyes 

  SI                NO  
 

AUTORIZO A 

SI  NO  Consultar los datos de los miembros de la unidad familiar en el Padrón Municipal. 

CONSIENTO DE FORMA EXPRESA A QUE (puede consentirse a una de ellas o a las dos) 

SI  NO  
El niño o niña envíe su aportación por correo electrónico, con su nombre y edad, para poder compartirla con 
otros niños o niñas a través de medios de comunicación u otros formatos como exposiciones sobre este 
tema de participación infantil. 

SI  NO  

Informados previamente del día y la hora de la próxima sesión de la Comisión de Participación de la 
Infancia, si la niña o el niño desea participar en la videoreunión, que tendrá lugar junto a otros niños y niñas 
de su edad (nacidos entre 2006 y 2010), el Concejal Delegado de Infancia y dos técnicos de municipales de 
Infancia, participe en la videollamada que se realizará para tal fin. 

CONSIDERACIONES EN RELACIÓN CON YO PARTICIPO DESDE CASA 
 Para participar en la actividad, los dos progenitores o tutores legales, deberán rellenar esta inscripción y enviarla firmada a 

infancia@ssreyes.org. Para ello, una vez completado el formulario se debe imprimir y firmar manualmente; a continuación se 
fotografiará o escaneará y se enviará al correo. Si se dispone de firma digital, bastará con utilizarla y enviar al correo. 

 Hay que enviar junto con la ficha de inscripción, foto del documento de identidad de los responsables legales del niño o niña, 
ya que no es posible la comprobación de la identidad presencialmente, salvo que la presentación de solicitud se haya 
realizado por Sede electrónica con las firmas digitales correspondientes. 

 Esta ficha de inscripción irá acompañada con el archivo (“Yo participo desde casa”) que se facilita aparte para recoger la 
aportación de cada niño o niña que desee participar. 

 El correo con los distintos documentos se enviará, desde el correo facilitado por los responsables legales en la presente ficha 
de inscripción. Los mensajes se dirigirán a infancia@ssreyes.org poniendo en el Asunto: Yo participo desde casa. 

 Los mensajes se publicarán en la web municipal dentro del Servicio Municipal de Infancia en el apartado Participación infantil 
(https://www.ssreyes.org/es/portal.do?IDM=235&NM=3), pudiéndose utilizar también las redes sociales municipales para su 
difusión y, en cualquier caso, se informará puntualmente a través del facebook centrojovensanse.  

 Firmada la presente solicitud, se ceden los derechos de autoría y utilización de estos mensajes al Ayuntamiento de San 
Sebastián de los Reyes, que podrá utilizarlos para la difusión de sus actividades a través de la reproducción total o parcial de 
los mismos mediante diversos canales de comunicación, así como para su inclusión en memorias de actividades realizadas, 
organización de exposiciones o elaboración de materiales divulgativos como libros o revistas u otros soportes que permitan 
dar a conocer las aportaciones realizadas por los niños y niñas de nuestro municipio. 
 

CONSIDERACIONES EN RELACIÓN CON LA PARTICIPACIÓN MEDIANTE VIDEOLLAMADA DENTRO DE LA 
COMISIÓN DE PARTICIPACIÓN DE LA INFANCIA 
 El Ayuntamiento de San Sebastián de los Reyes enviará invitación a videollamada con la aplicación “Zoom”, no es necesario 

instalar nada en el dispositivo. Es importante que se conozca la Política de Privacidad de la aplicación “Zoom”, que con el 
consentimiento para realizar esta actividad, envío y firma de esta solicitud se afirma conocer y aceptar.  

 Las videoconferencias no se grabarán, por lo que en el momento que finalicen no habrá documento gráfico de las mismas. 
Autorizo y doy consentimiento a los aspectos señalados, quedo enterado de las consideraciones a que está sujeta la participación 
y manifiesto mi conformidad con las mismas.                                          

San Sebastián de los Reyes, a ____ de _____________ de ______ 

 
 
Firmado: _____________________________________ 
 
Nombre y apellidos: _____________________________________ 

 
 
Firmado: _____________________________________ 
 
Nombre y apellidos: _____________________________________ 

 
Los datos personales aportados tienen como finalidad ser tratados para la difusión y gestión de preinscripciones/inscripciones en actividades, programas participativos y de 
ocio para la infancia y juventud. En el caso de haber consentido en la participación a través de videollamada, hay prevista cesión o comunicación de datos de carácter personal 
y transferencia internacional de los mismos a Zoom Video Communications, Inc. (55 Almaden Blvd, Suite 600,San Jose, CA 95113, US: 1-888-799-9666), que serán tratados 
conforme a la normativa vigente en materia de Protección de Datos Personales y al marco legal relacionado con la transferencia de 
datos EU-U.S. Privacy Shield (Escudo de la privacidad UE-EE. UU.), contando con el consentimiento del interesado para su tratamiento y aceptación de la Política de 
Privacidad de Zoom Video Communications. La información adicional relativa al tratamiento de datos podrá ser consultada en el 
enlace https://sede.ssreyes.es/protecciondedatos. El interesado podrá solicitar respecto a los datos que facilita su: acceso, rectificación o supresión, limitación y oposición al 
tratamiento de los mismos, así como su portabilidad. El responsable del tratamiento de datos es el Ayuntamiento de San Sebastián de los Reyes y, ante el mismo se podrá 
solicitar el ejercicio de los derechos mediante presentación de solicitud en las Oficinas de Atención Ciudadana o Sede Electrónica del Ayuntamiento. El interesado tiene 
derecho a presentar reclamación ante la Agencia Española de Protección de Datos cuando no haya obtenido satisfacción en el ejercicio de sus derechos. Todo lo cual se le 
informa en cumplimiento del Art. 13 del Reglamento Europeo (UE) 2016/679 de Protección de Datos Personales y al Art. 11 de la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de 
Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales. 
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