SOLICITUD DE INFORME

1. DATOS SOLICITANTE (Titular de la actividad)

Nombre y apellidos / Razén Social:

DNI / CIF: Teléfono movil: Teléfono fijo:

2. DATOS DEL REPRESENTANTE

Nombre: DNI:

Correo electronico: Teléfono movil: Teléfono fijo:

3. DATOS A EFECTOS DE NOTIFICACIONES

Nombre y apellidos / Razén Social: DNI / CIF:

Domicilio en Cl./Plaza/N2/Piso/Letra: CP:

Municipio: Provincia: TIf.:
Movil:

Correo Electrénico:

Deseo recibir avisos relacionados con este expediente a través de [J e-mail
Deseo recibir notificaciones relacionadas con este expediente a través de [] Sede Electrénica
EXPONE

SOLICITA

DOCUMENTACION QUE SE ADJUNTA

En Paracuellos de Jarama a de de FIRMA:

llmo. Sr. Alcalde del Excmo. Ayuntamiento de Paracuellos de Jarama. Madrid.

Segun la Ley Organica 15/1999 de 13 de diciembre de Proteccion de Datos de Caracter Personal, el Ayuntamiento de Paracuellos de Jarama tratard como Responsable los datos recogidos en
esta solicitud y los documentos adjuntos, con la finalidad de gestionar y tramitar la misma. Los datos personales obligatorios deberan ser aportados, no pudiendo atender adecuadamente la
solicitud si no se facilitan. Asimismo, el solicitante queda informado de que sus datos se podran comunicar a otras Administraciones Publicas para el ejercicio de competencias iguales o que
versen sobre la misma materia, cuando asi lo prevea una disposicidn con rango de Ley o para el tratamiento posterior de los datos con fines histéricos, estadisticos o cientificos.
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