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AUTORIZACIÓN DE USO DA IMAXE- CURSO 2023-2024 
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D./Dna. ……………………………………………………………………………………….…… con DNI 

………………….…………………… 

na miña condición de representante legal do alumno ou alumna 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………, autorizo o 

centro CEIP PLURILINGÜE O POMBAL ao tratamento da imaxe  en relación coas actividades escolares 

e extraescolares promovidas polo centro e polos responsables e autoridades educativas na páxina 

web ou blog do centro/aula  ou institucional, na revista, axenda e xornal escolar e en medios de 

comunicación durante o curso escolar 2023/24. 

Este consentimento emítese a efectos de autorizar a publicación de imaxes en 

https://www.edu.xunta.gal/centros/ceipopombal/, así como en todos os blogs que nela se citan coa 

finalidade de dar a coñecer as actividades desenvolvidas no centro educativo. 

  Así mesmo, recoñezo ter sido informado/a da posibilidade de revogación deste consentimiento en 

calquera momento. 

 

En Vigo, a …………… de …………….. de 2023 

 

 

 

 

 

 

 

Asinado : _________________________________  

 

 

 

 

 

 

 

( En virtude ao establecido no Protocolo de Protección de Datos. Xunta de Galicia) 
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