FORMULARIO DE INSCRIPCION A LA ASOCIACION GONG SHUNIATA

shuniata CIF: G-75793521

Por la presente, solicito miinscripcion como miembro de la Asociacién Gong Shuniata y autorizo el pago de
la cuota de inscripcién (18€) que se efectuara mediante transferencia Bancaria a la cuenta de Caixa Populary me
comprometo a pagar las mensualidades correspondientes para socios.

ES17 3159 0048 3230 7278 7728 Concepto: Cuota Inscripcion Titular: Asociacién de Gong Shuniata

] Pagaré 108 € de Cuota Anual

DATOS PERSONALES

o Nombre y apellidos:

L] DNI/NIE:

(] Fecha de nacimiento:

o Direccion:

o Codigo Postal: Ciudad:

o Provincia: Pais:

° Teléfono:

o Email:

DATOS BANCARIOS

° Titular de la cuenta:

(] N° de cuenta (IBAN):

[ Entidad bancaria:

Nota: Las mensualidades seran domiciliadas en la cuenta bancaria indicada. En caso de no cancelar la suscripciéon antes del dia 20 del mes
anterior y producirse la devolucion del recibo, se deberd abonar un recargo de 5 €.

CONSENTIMIENTO PARA EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES

De conformidad con el Reglamento General de Proteccion de Datos (UE) 2016/679y la Ley Orgéanica 3/2018 de Proteccion de
Datos Personales y garantia de los derechos digitales, le informamos que sus datos personales seran tratados por la
Asociacion Gong Shuniata con la finalidad de gestionar su inscripcién y participacién en las actividades de la Asociacién.

Sus datos podran ser utilizados para el envio de informacidn relativa a eventos y actividades organizadas por la Asociacion,
siempre bajo su consentimiento. Los datos seran conservados mientras usted mantenga su condicién de socioy
posteriormente durante el tiempo exigido por la legislacion aplicable.

Usted tiene derecho a acceder, rectificar, suprimir, limitar u oponerse al tratamiento de sus datos, asi como a solicitar su
portabilidad. Puede ejercer estos derechos enviando una solicitud a la direccién de correo electréonico de la Asociacion.

Al firmar el presente escrito, esta aceptando el tratamiento de mis datos personales por la Asociacion Gong Shuniata
conforme a lo indicado anteriormente.

shuniata
Firma del solicitante: Fecha:




