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Castilleja Cuesta
Delegacion de Igualdad

SOLICITUD DE ADMISION A ACTIVIDAD

1.- DATOS DE LA ACTIVIDAD: Charla "NUTRICION Y MENOPAUSIA”

2.- DATOS PERSONALES

Apellidos. ..o Nombre......cooovviiiiiincnen,

Fecha de Nacimiento....................... Edad......... D N

Do ] (o 1 1o P

Teléfono Fijo .vvvvviieviiiiiiiiceen Teléfono MOVil.....ccovvvviiiiiiic e

(@] g Yo T = I=Tot /e | [ole J PP

Localidad.........covvviiiiiiiiiiiens CPoviiiiiinns Provincia .........oovivinnnns
En Castilleja de la Cuesta, a ......... de de 2017

LA SOLICITANTE

DE ACUERDO CON LO DISPUESTO EN LA LEY ORGANICA 15/1999 DE PROTECCION DE DATOS DE CARACTER PERSONAL, LOS DATOS
PERSONALES CONTENIDOS EN LA PRESENTE SOLICITUD, SON RECOGIDOS BAJO EL

CONSENTIMIENTO DEL/A AFECTADO/A. EL USO DE DICHOS DATOS SE RESTRINGIRAN EXCLUSIVAMENTE A LA GESTION MUNICIPAL,
PUDIENDO PROCEDERSE A SU CESION O COMUNICACION A OTRAS ADMINISTRACIONES PUBLICAS O TERCEROS EN LOS SUPUESTOS
PREVISTOS EN LA LEY ORGANICA 15/1999 DE 13 DE DICIEMBRE DE PROTECCION DE DATOS DE CARACTER PERSONAL. EL
AYUNTAMIENTO DE CASTILLEJA DE LA CUESTA LE INFORMA QUE SUS DATOS PASARAN A FORMAR PARTE DEL FICHERO CENTRO
MUNICIPAL DE INFORMACION A LA MUJER, CON LA FINALIDAD DE REGISTRAR,TRAMITAR Y DAR RESPUESTA, EN SU CASO, A SU
SOLICITUD. EL/LA SOLICITANTE AUTORIZA EXPRESAMENTE EL TRATAMIENTO DE DATOS DE SALUD, IDEOLOGIA, ORIGEN RACIAL,
SEXO, RELIGION EN CASO DE QUE SE CONSIGNEN EN EL FORMULARIO/SOLICITUD. PODRA EJERCITAR LOS DERECHOS QUE LE
ASISTEN DE ACCESO, RECTIFICACION, CANCELACION Y OPOSICION, REMITIENDO UNA COMUNICACION A LA DIRECCION DE LA
PERSONA RESPONSABLE DEL FICHERO EN C/ CONVENTO, 8. 41950.- CASTILLEJA DE LA CUESTA




