DATOS PERSONALES DEL SOLICITANTE

FOTO

Apellidos
Nombre

Natural de ( ) D.N.L
Fecha de nacimiento  / /  Domicilio
Municipio Cédigo Postal Provincia
Teléfonos

E-Mail _

Num. afiliacién a la Seguridad Social

Medio actual de trabajo

OTROS DATOS

Medios en los que ha trabajado anteriormente

Titulos, actividades, premios y otros méritos profesionales

DILIGENCIA

Vista la presente solicitud y la documentacion aportada, la Junta Directiva de la
Asociacion de la Prensa de Cadiz, en la reunion celebrada el de de , acordo su
admision como Socio de Numero, con efectos desde

Ve B°
PRESIDENCIA EL SECRETARIO

Conforme al RGPD 2016/679 y normativa espafiola concordante, los datos de caracter personal que nos proporciona serén tratados por ASOCIACION
DE LA PRENSA DE CADIZ como Responsable de Tratamiento. La finalidad de la recogida y tratamiento de los datos es prestarle el servicio que nos
encomienda, para lo que estaremos legitimados en base a su consentimiento. Podriamaos realizar analisis de perfiles, pero no cederemos la infor-
macidn salvo por obligacion legal. Los datos que nos facilita estan ubicados en nuestros archivos y/o servidores. Puede acceder, rectificar, limitar y
suprimirlos en: CL. ANCHA, 6 - 11001 CADIZ. Tiene derecha a presentar una reclamacidn ante la Agencia Espaiiola de Proteccidn de datos en:
www.agpd.es Para mayor informacion, por favor, visite nuestro Aviso Legal y Politica de Privacidad y Proteccidén de Datos. Una vez leido podra con-
tinuar visitando nuestro site y enviarnos la informacidn que desee a través de nuestro formulario de contacto. Por favor, indiquenaos si consiente este
tratamiento: En caso de consentir, podra revocar dicho consentimiento en: apc@prensacadiz.or




