
Formulario de inscripción

Yo D./Dña.____________________________________________Con D.N.I.______________y 

domicilio en ___________________________________________ de ____________________ 

provincia de ______________________ Comunidad Autónoma de _______________________.

Teléfono fijo________________________ Teléfono móvil_____________________________ y 

dirección de correo electrónico____________________________________________________.

Manifiesto que he leído la sección denominada “Aviso Legal” que se publica en la página web de la

asociación  www.mintakaplasencia.es  y  estando  de  acuerdo  con  ella,  Autorizo  a  la  Asociacíón

Astronómica Placentina Mintaka con C.I.F.  G10478089 a realizar el  uso y tratamiento de estos

datos  personales  para  los  fines  que  fueron descritos  y  el  buen funcionamiento  y  gestión  de la

Asociación.

Y para que conste firmo la presente autorización,

en, __________________________a,____ de ________________de 20___

Fdo. D./Dña._____________________________

Remitir  esta  hoja debidamente  firmada,  junto  con la  copia  del  resguardo de ingreso en cuenta
bancaria ES05 2085 4741 8403 3032 7133 de la entidad iberCaja, (Avda. Alfonso VIII junto a correos).
a la atención del Tesorero de la  Asociación Astronómica Placentina “Mintaka” -  C./ Sol, 57.
(Joyería Rodiel) 10600 Plasencia.

email: correo@mintakaplasencia.es 

http://www.mintakaplasencia.es/
mailto:correo@mintakaplasencia.es

