
XI CARRERA-MARCHA 
DE LA MUJER 

9 MARZO 2025—11:00 H. 

Apellidos y Nombre: 
 

N.I.F.: 

Fecha de Nacimiento: 

Email: Teléfono: 

Fecha: __/ __/ ___ Firma: 

AUTORIZACIÓN (obligatoria para menores de edad) 

Como madre/padre o tutor/a, D/Dª ____________________________ con DNI nº 
_________________ autorizo al menor arriba indicado a participar en la XI CARRERA-MARCHA DE 
LA MUJER 2025.  

Firma: Fecha: __/ __/ ___ 

Autorizo al Ayuntamiento de Velilla de San Antonio a realizar fotografías y vídeos y a utilizar dichas 
imágenes con fines informativos y publicitarios en los medios de comunicación propios del ayunta-
miento. 
**Puede consultar al política de Protección de Datos Personales en el siguiente link: https://www.ayto-
velilla.es/proteccion-de-datos/ 
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