AYUNTAMIENTO DE CIUDAD REAL

Concejalia de Juventud, Infancia
y Cooperacion Internacional

SOLICITUD DE PARTICIPACION EN CONVOCATORIAS,
ACTIVIDADES Y CURSOS, ORGANIZADOS POR LA CONCEJALIA
DE JUVENTUD Y COOPERACION INTERNACIONAL

1.1 Datos de la persona fisica o del representante de la persona juridica

Apellidos y nombre

DNI F. Nacimiento Tlfno. Movil

Direccion /Tipo de Via

Namero Bloque Escalera Piso Puerta Correo Electrénico

Localidad C.Postal Provincia

Entidad a la que pertenece:

Motivacion para asistir:

2 . DATOS RELACIONADOS CON LA CONVOCATORIA, CURSO O ACTIVIDAD

2.1 CONVOCATORIA, CURSO O ACTIVIDAD EN LA QUE DESEA PARTICIPAR

SESION FORMATIVA “ERASMUS+JUVENTUD”

Dia: Sabado, 5 de abril de 10,00 a 14,00
Inscripciones: C/ Barcelona s/n.

N° de Plazas: 30

Cuota de participacion: gratuito

En Ciudad Real, a de de 2014

Firma del Solicitante

Sus datos personales son tratados por el Ayuntamiento de Ciudad Real. S6lo podran cederse en los casos previstos en la Ley. El
titular podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacién, cancelacion y oposicion en el Ayuntamiento de Ciudad Real, todo lo cual se
informa en cumplimiento del articulo 5 de la Ley 15/1999, de Proteccion de datos de caracter personal.

Excma. Sra. Alcaldesa-Presidenta del Excmo. Ayuntamiento de Ciudad Real
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