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FORMULARIO INSCRIPCION 
ESCUELA DE FORMACION DEPORTIVA 

 
 
NOMBRE COMPLETO  __________________________________________________________________ 
 
EDAD __________   TALLA ________    RH___________ 
 
FECHA DE NACIMIENTO  DIA _______    MES ________ AÑO _________ 
 
NIVEL DE ESCUELA  _________________________         EPS ____________________________________ 
 
DIRECCION CASA ________________________________________________________________________ 
 
TELEFONO FIJO ______________________ TELEFONO CELULAR ________________________________ 
 
TELEFONO CASA _____________________ E-MAIL 
_____________________________________________ 
 
OBSERVACIONES (Recomendaciones médicas, alergias de cualquier tipo, otros). 
 
 

   
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

 

AUTORIZACION DEL ACUDIENTE PARA MENORES DE EDAD 
 
Yo _____________________________________________________________________________________ 
Identificado con C.C _____ CE______ No__________________________ de _________________________ 
a voluntad de mi hija(o), deseo que participe en el programa ESCUELA DE FORMACION DEPORTIVA 
dirigido por LA LIGA DE BOLO DE BOGOTA, así mismo declaro conocer mis derechos y deberes; 
comprometiéndome a cumplir con las disposiciones técnicas y la normativa disciplinaria y administrativa del 
programa.     
 
Nombre Acudiente __________________________________________________________________ 
Firma    __________________________________________________________________ 
Dirección  __________________________________________________________________ 
Teléfono celular  __________________________________________________________________ 
e-mail   __________________________________________________________________ 

 
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

 
Espacio Exclusivo Para La Liga 

Anexos 

 
Copia    CC_______ CE ______   del Acudiente 
 
Copia    CC_______ CE ______  TI ______ del deportista 
 
Copia Carné o Certificado EPS ________ 
 
Nombre del funcionario de la Liga de Bolo de Bogotá 
______________________________________________ 
 
Fecha  __________________________________________________________________________ 
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CONSENTIMIENTO INFORMADO Y AUTORIZACIÓN DE USO DE IMAGEN 
MENOR DE EDAD 

 
Quien(es) suscribe (suscribimos) el presente documento, obrando como representante(s) del niño, niña o adolescente, 

________________________________________, identificado(a) con el documento de identidad número _____________ 

de ______________, quien participará en el programa denominado 

_______________________________________________ ______________________________ autorizo (autorizamos) con 

la suscripción de este documento a la LIGA DE BOLO DE BOGOTA , para:  

1. Captar imágenes personales (total o parcialmente), tomar fotografías, realizar videos, audios o a través de 

cualquier otro medio conocido o por conocerse y similares del niño, niña, adolescente mencionado anteriormente; 

a través de cualquier medio físico, electrónico o de otra naturaleza (en adelante referidas como “Las Imágenes” 

que para efectos de este documento, se entiende por el nombre, seudónimo, voz, firma, iniciales, figura, 

fisonomía total o parcial del cuerpo y/o cualquier símbolo que se relacione con la identidad del niño, niña o 

adolescente). 

2. Grabar su voz, cualquier interpretación artística, su nombre e información recolectada en entrevistas sobre y/o de 

él o ella (en adelante referidas, también, como “Las Imágenes”). 

3. Divulgar y publicar Las Imágenes a través de cualquier medio físico, electrónico, virtual o de cualquier otra 

naturaleza, pública o privada. 

4. Hacer uso ilimitado de Las Imágenes. 

5. Utilizar Las Imágenes en cualquier lugar de Colombia o el mundo, sin límite de tiempo. 

6. Modificar, adaptar, arreglar, manipular y alterar Las Imágenes para uso publicitario y otros fines lícitos de 

cualquier forma, entendiéndose que lo anterior, en ningún momento, constituya una violación a los derechos 

morales del menor y de quienes suscriben este documento. 

Las sesiones donde se captaron las imágenes fueron realizadas bajo total consentimiento y en ningún momento se 

trasgredió dignidad o se violó derecho alguno en especial el de honor, intimidad, buena imagen y buen nombre del niño, 

niña o adolescente.  

La captación de mi Imagen e interpretaciones se hace con el fin de hacer promoción y prevención de derechos de los niños, 

niñas y adolescentes para el LIGA DE BOLO DE BOGOTA y sus actuales y futuros productos, servicios y marcas.  

Esta autorización se extiende para la comunicación pública de todos los materiales realizados, su puesta a disposición en 

general, su exposición nacional e internacional y cualquier otro uso que no implique ánimo de lucro a favor de la entidad por 

el término establecido en la Ley 23 de 1982. 

Reconozco (reconocemos) que esta autorización que estamos impartiendo a favor del LIGA DE BOLO DE BOGOTA, se 

realiza en forma gratuita y por tanto manifiesto (manifestamos) que no se nos adeuda suma alguna por concepto de este 

documento. En consecuencia, me (nos) comprometo (comprometemos) a no reclamar valor alguno, por concepto de la 

utilización que hiciere el LIGA DE BOLO DE BOGOTA o cualquier otra persona, natural o jurídica, o que haya sido 

autorizada por la entidad para la utilización de Las Imágenes.  

Suscriben a los ________ del mes de _______________________ del año _________: 

Firma      Firma 

 

____________________________   _____________________________ 

Representante del niño, niña o adolescente                          Representante del niño, niña o adolescente 

Cédula de Ciudadanía    Cédula de Ciudadanía 

Teléfono o Celular:                    Teléfono o Celular: 

 

Firma 

 

_______________________       

Nombre del Representante Legal 

Cédula de Ciudadanía  
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CONSENTIMIENTO INFORMADO Y AUTORIZACIÓN DE USO DE DATOS 
MENOR DE EDAD 

 
Quien(es) suscribe (suscribimos) el presente documento, obrando como representante(s) del niño, niña o adolescente, 

________________________________________, identificado(a) con el documento de identidad número _____________ 

de ______________, quien participará en el programa denominado 

_______________________________________________ ______________________________ autorizo (autorizamos) con 

la suscripción de este documento a la LIGA DE BOLO DE BOGOTA , para:  

El uso y tratamiento de datos personales no sensibles del niño, niña o adolescente, participante en el programa denominado 

__________________________________________________________________________________________________, 

los cuales serán utilizados en el marco del programa mencionado y las actividades que de él se deriven, y de conformidad 

con lo establecido en el artículo 7 de la Ley 1581 de 2012, y su Decreto Reglamentario No. 1377 de 2013.  

 
El LIGA DE BOLO DE BOGOTA, en cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 y de su Decreto Reglamentario 1377 de 2013, 

conservarán la información bajo las condiciones de seguridad necesarias para impedir su adulteración, pérdida, consulta, 

uso o acceso no autorizado o fraudulento. Y garantizan que las actividades que se realizan durante el desarrollo del 

programa, se encuentran enmarcadas en el interés superior de los niños, niñas y adolescentes y en el respeto de sus 

derechos fundamentales. En todo caso, siempre garantizando niveles adecuados de protección de datos. 

Suscriben a los ________ del mes de _______________________ del año _________: 

 

Firma       Firma 

 

____________________________    _____________________________ 

Representante del niño, niña o adolescente                            Representante del niño, niña o adolescente 

Cédula de Ciudadanía     Cédula de Ciudadanía 

Teléfono o Celular:                        Teléfono o Celular: 

 

 

Firma 

 

_______________________       

Nombre del Representante Legal 

Cédula de Ciudadanía  
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CONSENTIMIENTO INFORMADO Y AUTORIZACIÓN DE USO DE IMAGEN 
 
 

Yo, ________________________________________, identificado(a) con el documento de identidad número 

_____________ de ______________,  como participante del programa denominado 

_______________________________________________ ______________________________ autorizo con la suscripción 

de este documento a la LIGA DE BOLO DE BOGOTA , para:  

1. Captar imágenes personales (total o parcialmente), tomar fotografías, realizar videos, audios o a través de 

cualquier otro medio conocido o por conocerse y similares del niño, niña, adolescente mencionado anteriormente; 

a través de cualquier medio físico, electrónico o de otra naturaleza (en adelante referidas como “Las Imágenes” 

que para efectos de este documento, se entiende por el nombre, seudónimo, voz, firma, iniciales, figura, 

fisonomía total o parcial del cuerpo y/o cualquier símbolo que se relacione con la identidad del niño, niña o 

adolescente). 

2. Grabar su voz, cualquier interpretación artística, su nombre e información recolectada en entrevistas sobre y/o de 

él o ella (en adelante referidas, también, como “Las Imágenes”). 

3. Divulgar y publicar Las Imágenes a través de cualquier medio físico, electrónico, virtual o de cualquier otra 

naturaleza, pública o privada. 

4. Hacer uso ilimitado de Las Imágenes. 

5. Utilizar Las Imágenes en cualquier lugar de Colombia o el mundo, sin límite de tiempo. 

6. Modificar, adaptar, arreglar, manipular y alterar Las Imágenes para uso publicitario y otros fines lícitos de 

cualquier forma, entendiéndose que lo anterior, en ningún momento, constituya una violación a los derechos 

morales del menor y de quienes suscriben este documento. 

Las sesiones donde se captaron las imágenes fueron realizadas bajo total consentimiento y en ningún momento se 

trasgredió dignidad o se violó derecho alguno en especial el de honor, intimidad, buena imagen y buen nombre del niño, 

niña o adolescente.  

La captación de mi Imagen e interpretaciones se hace con el fin de hacer promoción del programa para la LIGA DE BOLO 

DE BOGOTA y sus actuales y futuros productos, servicios y marcas.  

Esta autorización se extiende para la comunicación pública de todos los materiales realizados, su puesta a disposición en 

general, su exposición nacional e internacional y cualquier otro uso que no implique ánimo de lucro a favor de la entidad por 

el término establecido en la Ley 23 de 1982. 

Reconozco que esta autorización que estamos impartiendo a favor del LIGA DE BOLO DE BOGOTA, se realiza en forma 

gratuita y por tanto manifiesto que no me adeuda suma alguna por concepto de este documento. En consecuencia, me  

comprometo  a no reclamar valor alguno, por concepto de la utilización que hiciere el LIGA DE BOLO DE BOGOTA o 

cualquier otra persona, natural o jurídica, o que haya sido autorizada por la entidad para la utilización de las Imágenes.  

Suscriben a los ________ del mes de _______________________ del año _________: 

Firma       

 

____________________________    

Cédula de Ciudadanía     

Teléfono o Celular:                     

 

Firma 

 

_______________________       

Nombre del Representante Legal 

Cédula de Ciudadanía  
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CONSENTIMIENTO INFORMADO Y AUTORIZACIÓN DE USO DE DATOS 
 

 
Yo, ________________________________________, identificado(a) con el documento de identidad número 

_____________ de ______________, como participante en el programa denominado 

_______________________________________________ ______________________________ autorizo (autorizamos) con 

la suscripción de este documento a la LIGA DE BOLO DE BOGOTA , para:  

El uso y tratamiento de datos personales en el programa denominado 

__________________________________________________________________________________________________, 

los cuales serán utilizados en el marco del programa mencionado y las actividades que de él se deriven, y de conformidad 

con lo establecido en el artículo 7 de la Ley 1581 de 2012, y su Decreto Reglamentario No. 1377 de 2013.  

 
El LIGA DE BOLO DE BOGOTA, en cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 y de su Decreto Reglamentario 1377 de 2013, 

conservarán la información bajo las condiciones de seguridad necesarias para impedir su adulteración, pérdida, consulta, 

uso o acceso no autorizado o fraudulento. Y garantizan que las actividades que se realizan durante el desarrollo del 

programa, se encuentran enmarcadas en el interés superior de los niños, niñas y adolescentes y en el respeto de sus 

derechos fundamentales. En todo caso, siempre garantizando niveles adecuados de protección de datos. 

Suscriben a los ________ del mes de _______________________ del año _________ 

 

 

Firma        

 

____________________________                                

Cédula de Ciudadanía      

Teléfono o Celular:                         

 

 

 

 

Firma 

 

_______________________       

Nombre del Representante Legal 

Cédula de Ciudadanía 
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