ASOCIACION CULTURAL

Matilde

Asociacion de Publicos de Sala Guirigai

FICHA SOCIO/A COLABORATIVO/A

Nombre:

Apellidos:

DNI.:

Direccion:

Paoblacion:

Caodigo Postal:

Teléfono:

Teléfono movil:

Correo Electrénico:

En a de de 20

Firmado(no es necesaria la rabrica, solo DNI y nombre completo)

Los datos de caracter penal contenidos en este impresgran incluidogn un fichero titularidad de la
AsociacionCultural Matilde, cuya Unica finalidad es la corregfestién y dministracion de las relaciones
entre la Asociacion y los/as socios/as sae

De conformidad con la Ley Organica 15/1999, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, podra
ejercitar losderechos de acceso, rectificacion, cancelacion y opasiemitiendo una daicitud por

escrito, acompafadale la fotocopia del DNI, Pasaporte o documento equivalentiy Asociacion

Cultural Matilde, mediante correo postaf@ Virgen del Pilar 2 Los Santos de Maimona 0G23@or

correo electronicoa matildeasociacionespectadores@gmail.com



mailto:matildeasociacionespectadores@gmail.com

