
(Sinatura)

  Sr/Sra. Alcalde/sa -Presidente/a do Concello de Vilaboa

Vilaboa , a

VILABOA

Concello de Vilaboa
Toural, s/n.
36141 Vilaboa - Pontevedra

Reservado selos internos

Solicita:

Documentación que se achega:

Fotocopia do DNI

Outros:

DNI/NIFNome e apelidos DNI/CIF

Enderezo: / Rúa / Número

Municipio                              Código postal             E-mailProvincia

Teléfono :  Fixo / Móbil

O obxecto de presentar en:

Para:

Libro de familia*

Partida de defunción*

Que se lle expida:

Certificado de empadroamento individual
Certificado de empadroamento de falecido/a a nome de *:
Certificado de empadroamento colectivo
Certificación de bens

SOLICITUDE XERAL DE CERTIFICADO (Padrón)

INFORMACION SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS - PADRON DE HABITANTES.

De acordo có establecido pola normativa vixente en materia de protección de datos, informamoslle de que o responsable de tratamento dos seus datos persoais é o
CONCELLO DE VILABOA, con dirección en TOURAL Nº1 - 36141 VILABOA (PONTEVEDRA); info@vilaboa.org.

1.- FINALIDADE DO TRATAMENTO: Os datos serán utilizados para rexistrarlle no padrón do CONCELLO DE VILABOA. O feito de que non nos facilite parte da
información solicitada poderá supoñer a imposibilidade de empadroarlle.
PRAZO DE CONSERVACION: Os datos facilitados conservaranse mentres se manteña o seu empadronamento neste municipio.
2.- LEXITIMACION: Este tratamento de datos persoais está lexitimado pola Lei 7/1985, do 2 de Abril , reguladora das Bases do Rexime local, que obriga a toda persoa
a inscribirse no Padrón do municipio onde resida habitualmente.
3.- DESTINATARIOS DE CESIONS: CONCELLO DE VILABOA non cederá os seus datos de caracter persoal.
4.- DEREITOS: Ten vostede dereito a acceder, rectificar ou suprimir os datos erróneos, solicitar a limitación do tratamento dos seus datos así como opoñerse ou retirar o
consentimento en calquera momento e solicitar a portabilidade dos mesmos.

CONCELLO DE VILABOA dispón de formularios específicos para facilitarlle o exercicio dos seus dereitos. Pode presentar a súa propia solicitude ou solicitar os nosos
formularios, sempre acompañados dunha copia do seu DNI, para acreditar a súa identidade.
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VILABOA
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Nome e apelidos 
DNI/CIF
Enderezo: / Rúa / Número
Municipio  
                             Código postal             E-mail 
Provincia
Teléfono :  Fixo / Móbil
O obxecto de presentar en:
Para:
Que se lle expida:
SOLICITUDE XERAL DE CERTIFICADO (Padrón)
INFORMACION SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS - PADRON DE HABITANTES.
 
De acordo có establecido pola normativa vixente en materia de protección de datos, informamoslle de que o responsable de tratamento dos seus datos persoais é o CONCELLO DE VILABOA, con dirección en TOURAL Nº1 - 36141 VILABOA (PONTEVEDRA); info@vilaboa.org.
 
1.- FINALIDADE DO TRATAMENTO: Os datos serán utilizados para rexistrarlle no padrón do CONCELLO DE VILABOA. O feito de que non nos facilite parte da información solicitada poderá supoñer a imposibilidade de empadroarlle.
PRAZO DE CONSERVACION: Os datos facilitados conservaranse mentres se manteña o seu empadronamento neste municipio.
2.- LEXITIMACION: Este tratamento de datos persoais está lexitimado pola Lei 7/1985, do 2 de Abril , reguladora das Bases do Rexime local, que obriga a toda persoa a inscribirse no Padrón do municipio onde resida habitualmente.
3.- DESTINATARIOS DE CESIONS: CONCELLO DE VILABOA non cederá os seus datos de caracter persoal.
4.- DEREITOS: Ten vostede dereito a acceder, rectificar ou suprimir os datos erróneos, solicitar a limitación do tratamento dos seus datos así como opoñerse ou retirar o consentimento en calquera momento e solicitar a portabilidade dos mesmos.
 
CONCELLO DE VILABOA dispón de formularios específicos para facilitarlle o exercicio dos seus dereitos. Pode presentar a súa propia solicitude ou solicitar os nosos formularios, sempre acompañados dunha copia do seu DNI, para acreditar a súa identidade.
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