HE FORMULARIO DE SOLICITUD DE INSCRIPCION A LA

AGRUPACION DE VOLUNTARIOS DE PROTECCION
CIVIL DE ALMANSA

AYUNTAMIENTE
ALMANS A

1. DATOS DEL SOLICITANTE

DNI/NIE NOMBRE Y APELLIDOS:

Fecha Nacimiento: / / Estado Civil

Domicilio: Ndmero:

C.p. Municipio: Provincia:
Telefonos: /

Correo Electronico:

Profesion: Empresa:

Disponibilidad: Mafianas[ | Tardes| | Noches[ | Finde semana[ |
Permiso de conduccién: S| D NO D Tipo:

Idiomas (indicar nivel: bajo-medio-alto):
Motivo de la solicitud:

Como nos ha conocido:

Ha realizado funciones como voluntario con anterioridad: SID NOD
(En caso afirmativo especificar institucion y fechas)

¢Dispone de formacién complementaria sobre Proteccidn Civil y Emergencias?
(Prevencién y extincion de incendios, Primeros Auxilios, Montafismo... etc)

3. DOCUMENTACION

[[] Fotocopia del DNI/NIE

|:| Fotocopia del permiso de conduccién

[] 2 Fotografias tamafio carnet

|:| Fotocopia de registro de titulaciones sanitarias (en caso de tenerlas)
|:| Autorizacién paterna (en caso de ser menor de edad)

[] certificado de Antecedentes Penales. (modelo 790)

En Almansa, a de de20
Fecha de entrega: Firma:
ENVIAR IMPRIMIR BORRAR

En cumplimiento de la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, el Ayuntamiento de ALMANSA le INFORMA que sus datos de
caracter personal recogidos a través de la presente solicitud serén objeto de tratamiento en nuestros Ficheros creados por Acuerdo
plenario de creacion de ficheros publicos de datos (BOP N° 70 de 18/06/2008 y BOP n° 85 de 20/07/1994) e inscritos en el RGPD; con la
Unica finalidad de tramite y resolucion de su peticién o consulta. Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y
oposicién en los términos establecidos en la LOPD 15/999 dirigiéndose por escrito a este Ayuntamiento
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