Ayuntamiento “
de Salamanca K

Inscripciones para las actividades de la VIII Semana
de las Legumbres

Datos personales de Inscripcion

Nombre

Apellidos

DNI, NIE o Pasaporte

Teléfono de contacto

E-mail

.Su residencia habitual es Salamanca?

e Si
e No
e Temporalmente

Actividad a la que quieres inscribirte

Salida al Centro de la Legumbre a Pajares de la Laguna (lunes 25 de 16:00 a

19:00)

Paseo del Liceo al Museo del Comercio (martes 26 de 12:00 a 14:00)

Taller de cocina en el Museo del Comercio (martes 26 de 17:00 a 18:00)

Paseo de plaza Trujillo al Museo del Comercio (miércoles 27 de 12:00 a 14:00)

Taller de cocina en la Lonja de los Huertos Urbanos (jueves 28 de 17:00 a

18:00)
Proteccion de datos de caracter personal

Informacion basica. Los datos recabados en este formulario serdn incorporados y
tratados en la actividad de tratamiento correspondiente a la solicitud que se formula, con
los limites y condiciones establecidos tanto en el Reglamento General de Proteccion de
Datos (UE) 2016/679 como en la Ley Orgéanica 3/2018, de 5 de diciembre, de
Proteccion de Datos Personales y Garantia de los Derechos Digitales.

Informacion adicional: podréa ejercer los derechos de acceso, rectificacion, supresion,
limitacion, portabilidad y oposicién a que se refiere la citada normativa, y/o contactar
con el Delegado de Proteccion de Datos en este
enlace: https://aytosalamanca.es/w/protecci%C3%B3n-de-datos-1, en el que también



https://aytosalamanca.es/w/protecci%C3%B3n-de-datos-1

Ayuntamiento ‘
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podra consultar la informacién completa sobre la finalidad, legitimidad y contenido de
la citada actividad.

e Declaro haber leido y acepto

GRABACION Y CAPTACION DE IMAGENES

El Ayuntamiento de Salamanca va a proceder a captar imagenes de esta actividad para
supublicacion en los canales oficiales municipales, por la presente:

e Autorizo
e No autorizo

Al Ayuntamiento de Salamanca a que utilice mi imagen grabada a fin de que la misma
sea publicada y/o incorporada en los videoclips y/o cualquier otro producto audiovisual,
vinculado directa y/o indirectamente al mismo, para los exclusivos fines de divulgacion
de la actividad y promocion institucional. Dejo expresa constancia de que, por medio
del presente documento, cedo al Ayuntamiento de Salamanca, de manera gratuita, el
derecho a divulgar mi imagen en los términos del presente, y me reservo el derecho a
retirar el consentimiento en cualquier momento.
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