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= n.“-ﬂ\\ SOLICITUD DE ABONO /SOL-LICITUD D’ABONAMENT

PISCINA COBERTA MUNICIPAL

servel municigal t'espors DANIEL VIDAL FUSTER
Nombre /Nom: Apellidos /Cognoms:
Sexo /Sexe: ]| Hombre /Home [] Mujer /Dona
Fecha de nacimiento/Data de naixement: : N.LF.

Domicilio /Domicili:

Ciudad /Ciutat: CP

Tutor/a;

Teléfono 1/ Teléfon 1: — Teléfono 2 /Telefon 2: Teléfono 3 /Telefon 3:
Fax: E-mail:

(Rellenar por SME)/ (emplenar pel SI\’TE)
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DOMICILIACION BANCARIA / DOMICILIACIO BANCARIA
Entidad/Entitar

Niimero entidad = Cuenta
Niimero entital [iciak 25 Compie

Titular de la cuenta/Titular del compte:

Firma del Abonado o Tutor / Firma de ["abonat o Tutar

{menares 18 afios) | (menors 48 anvsl

Burriana de/d’ - de 200
DOCUMENTACION APORTADA / DOCUMENTACIO APORTADA
[:| Fotografia Carnet / Fotografia carnet ] Fotocopia Libro Familia / Fotocopia Llibre Familia
[] Fotocopia D.N.L / Fotocopia D.N.1. [] Certificado de Discapacitacion / Certificat de Discapacitacid

De acuerdo con lo dispuesto en el Art. 5 de la Ley 15/99 de Proteccién de Datos de Cardeter Personal, le informamos que la entrega de la presen-
te solicitud supone la aceptacion expresa a que sus datos serdn incorporades a un fichero awtomatizado cuyo responsable es el Aymuamiento de
Burriana, quien podrd wilizarlos para fines informativos con destino a ciudadanos y fines propios de la Adminisiracion. Le informamos que su res-
puesta a las pregunias que se Sormulan es obligada y que podrd ejercitar sus derechos de acceso, rectificacidn y cancelacion mediante escrito acom-
paiando fotocopia de su DNI, dirigido a: Secretaria General del Ayuntamiento de Burriana; Plz. Mayor, 1 + 12530 Burriana (Castelldn)




