BORRAR FORMULARIO  IMPRIMIR FORMULARIO
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Praza do Concello, 1
15865 - Bridn
f

g
98188 70 06
Concello concello@concellodebrion.gal
de Brién www.concellodebrion.gal
INSCRICION EN ACTIVIDADES MUNICIPAIS
ACTIVIDADE

CURSO DE FORMACION COCINAS COLABORATIVAS. SETEMBRO/OUTUBRO 2025
DATOS DA PERSOA INTERESADA

DNI-NIF/CIF/NIE: NOME E APELIDOS/RAZON SOCIAL:

DATA DE NACEMENTO: ENDEREZO:

CODIGO POSTAL: CONCELLO: PROVINCIA:
TELEFONO CORREO ELECTRONICO:

DATOS DA PERSOA REPRESENTANTE [s6 no caso de menores de idade]

DNI-NIF/CIF/NIE: NOME E APELIDOS/RAZON SOCIAL:
ENDEREZO:
CODIGO POSTAL: CONCELLO: PROVINCIA:
TELEFONO CORREO ELECTRONICO:
CANLE DE NOTIFICACION
NOTIFICACION POSTAL [ NOTIFICACION TELEMATICA [0

* RECORDE: As persoas xuridicas, entidades sen personalidade xuridica, os/as profesionais colexiados/as e os/as empregados/as das administraciéns pablicas para os trémites e
actuaciéns que realicen con elas por razén da sta condicién de empregado/a publico/a tefien a obriga de recibir todas as notificaciéns por via exclusivamente telemdtica. Asi mesmo
as persoas fisicas poden, de xeito voluntario, solicitar a recepcion de notificacions telemdticas sempre que postan un certificado dixital ou DNI electrénico ou sexa Usuario Chave365.

SOLICITO

PRAZA PARA PARTICIPAR NA ACTIVIDADE INDICADA, ORGANIZADA POLO CONCELLO DE BRléN, E PARA O CAL AUTORIZO EXPRESAMENTE:
[marcar con un “X” para autorizar]

O a comprobacion dos datos necesarios de cara 6 cumprimento dos requisitos establecidos na convocatoria.

A utilizaciéon dos datos persoais para posteriores comunicaciéns, podendo exercitar o dereito de acceso, rectificacion,
O cancelacion ou oposicién 6 tratamento dos mesmos conforme 6 previsto na Lei Orgénica 3/2018 de Proteccién de Datos de
Caracter Persoal e Garantia dos Dereitos Dixitais

_ ez

O A utilizacion de imaxes desta actividade para promocion da mesma en prensa, paxinas web e pt 1s munici

P

Data: Sinatura:

De acordo co disposto na Lei Organica 3/2018 de Proteccion de Datos de Carécter Persoal e Garantia dos Dereitos Dixitais, informamoslle que os datos facilitados serdn tratados polo Concello de Brion coa finalidade de poder atender
asta solicitude. Os devanditos datos seran tratados de xeito confidencial, e s6 poderdn ser cedidos, nos casos contemplados na Lei. Comunicamoslie que pode exercer os dereitos de acceso, rectificacion, supresion, oposicion, limitacion
6 tratamento e portabilidade dos seus datos, presentando unha solicitude no rexistro de documentacién muncicipal ou usando o procedemento de Exercicio de Dereitos da Sede Electronica.

Mdis Informacién: https://sede.concellodebrion.org/opencms/gl/sobrelasede/proteccion_datos/ BORRAR FORMULARIO  IMPRIMIR FORMULARIO
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