NI
ACTUALIZACION DE DATOS ‘

CIUDAD AUTONOMA DE CEUTA

CIUDAD AUTONOMA DE CEUTA

SOLICITANTE

1° Apellido: 2° Apellido;

Nombre: NIF: -
F. DE NAC: N° Usuario:

E-mail:

DATOS POSTALES

DOMICILIO (CALLE, PLAZA, AVDA...)

N° |PISO |PTA |ESC |PORTAL |POBLACION CODIGO POSTAL

TELEFONO FIJO TELEFONO MOVIL

DATOS BANCARIOS

BANCO O CAJA DIRECCION DE LA OFICINA

POBLACION CODIGO POSTAL

NUMERO DE LA C/C DONDE CARGAR LOS RECIBOS

IBAN ENTIDAD OFICINA D.C. N° CUENTA

En Ceuta a de de 2.0

Firma.

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, el Instituto Ceuti de
Deportes le informa que los datos personales obtenidos mediante la cumplimentacion de este documento van a ser incorporados, para su tratamiento, en un
fichero automatizado con la finalidad de gestionar el servicio solicitado y realizar las gestiones administrativas necesarias para su realizacion. Igualmente le
informamos que podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion dirigiendo comunicacion escrita a este Instituto Ceuti de
Deportes sito en Complejo Deportivo Guillermo Molina — C/ Juan Diaz Fernandez, s/n — C.P. 51001 Ceuta.
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