Ayuntamiento de Iscar

REGISTRO DE PENAS

Nombre de la Pefia

Direccion

N° Personas

Edad

Tiempo:

] Fiestas 1 Verano

RESPONSABLE DE LA PENA

] Todo el afio

Nombre y Apellidos

D.N.I. Teléfono

Domicilio

Municipio C.P. Provincia
PROPIETARIO DEL LOCAL

Nombre y Apellidos

D.N.I. Teléfono

Domicilio

Municipio C.P. Provincia

Comunico que he recibido la siguiente documentacion:

(1 Normas de Pefias
L1 Material Informativo sobre seguridad de pefas

Iscar, a......... e, de....

Los datos por Vd. facilitados seran incluidos en un fichero titularidad del Ayuntamiento de Iscar, cuya finalidad es gestionar las peticién/es manifestada/s en el

presente documento.

Asimismo, informamos que sus datos no seran cedidos a terceros, salvo que sean comunicados a las entidades publicas, a las cuales sea necesario u obligatorio

ceder éstos para poder gestionar su solicitud, asi como en los supuestos previstos, segin Ley.

Conforme a lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de Protecciéon de Datos de Caracter General Personal, Vd. puede ejercitar los derechos de acceso,
rectificacion, cancelacion y, en su caso, oposicion, bien enviando una solicitud por escrito, acompafiada de una fotocopia de su D.N.1., Pasaporte, NIE u otro
documento de identificacion equivalente, dirigida al Registro de Entrada del Ayuntamiento de lIscar, o bien mediante la entrega personal de la solicitud ante la

citada oficina del Ayuntamiento, con la exhibicién del D.N.1. original o documento equivalente.




