
INSCRIPCIÓN REGISTRO MUNICIPAL DE ASOCIACIONES Y
ENTIDADES

Solicitud nº ___________________

DATOS DE LA ASOCIACIÓN O ENTIDAD

Nombre de la asociación o entidad:

Domicilio social: nº: Piso: Puerta:

CIF: Teléfonos: / Fax:

Correo electrónico Página web:

Número de socios/as:

Actividad que realiza

Dirección a efectos de notificaciones: nº: Piso: Puerta: .

¿Tiene estatutos la sociedad? Sí No

DOCUMENTOS ADJUNTOS
-

-

-

OBSERVACIONES

 
 
 

En Beriain, a de de 20 .
(Firma del solicitante o representante de la asociación)

FDO.:________ ______________________________

SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE BERIAIN
PROTECCIÓN DE DATOS: En cumplimiento de la normativa de protección de datos se le informa de que el Ayuntamiento de Beriain es el responsable de tratamiento de 
los datos de carácter personal que se utilizarán con la finalidad de gestionar la participación de la  ciudadanía en las distintas actividades del Ayuntamiento en el 
ejercicio de los poderes públicos. Los datos podrán ser cedidos en cumplimiento de la legislación vigente. Tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir los datos 
dirigiéndose a las dependencias municipales. Puede consultar la información adicional y detallada sobre protección de datos en nuestra web: www.beriain.es

http://www.beriain.es
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