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la

Castilleja Cuesta

SOLICITUD DE ADMISION A “INCOMODAS.

Los malestares de las mujeres, las enfermedades que no tienen nombre”

(Dirigido a mujeres mayores de edad)

1.- DATOS PERSONALES:

APEllidOS. ..o Nombre.....ccovvviiiii e
Fecha de Nacimiento....................... Edad......... DN
1970 1 T 11T
Teléfono Fijo .ocvvvviviiiiiiiiiiiiieen Teléfono MOVil....coviiiiiiiic e,
(@fo] g g To T =l [=Tot o] o 1ol TR
Localidad.......ccovieiiiiiiiiens O Provincia .......coovviviiiiiininnnnnn

2.- AUTORIZACION USO DE IMAGENES:
AUTORIZA al Ayuntamiento de Castilleja de la Cuesta a la toma de fotografias o videos
durante el desarrollo de esta actividad, con el fin de ser utilizados para su difusidon en la
pagina web del Ayuntamiento, otros Portales Municipales, filmaciones destinadas a
difusion no comercial, redes sociales del Ayuntamiento, publicaciones de ambito local,
comarcal o nacional.

AUTORIZO: [ | SI ] NO

En Castilleja de la Cuesta, a ......... de i de 2026

LA SOLICITANTE

PROTECCION DE DATOS: El ayuntamiento de Castilleja de la Cuesta. NIF: P4102900J. Tratard los datos personales para gestionar su
solicitud/participacion. Para ejercitar los derechos que procedan conforme a la normativa de proteccion de datos (acceso, rectificacion, supresion, oposicién,
limitacion, portabilidad, asi como a no ser objeto de decisiones basadas Unicamente en el tratamiento automatizado de sus datos, cuando procedan) frente
al tratamiento de sus datos personales, puede dirigirse por escrito a la direccién postal del Excmo. Ayuntamiento de Castilleja de la Cuesta o por correo
electronico a la siguiente direccion: dpd@castillejadelacuesta.es. Podra dirigirse a la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos ( www.aepd.es ) para
presentar una reclamacién cuando no considere debidamente atendida su solicitud.
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