NoSpo
AYUNTAMIENTO DE SEVILLA \gualdad, Educacion,

Participacion Ciudadana
y Coordinacion de Distritos

SOLICITUD DE INSCRIPCION EN LOS CONSEJOS DE PARTICIPACION CIUDADANA
DE LOS DISTRITOS MUNICIPALES

DISTRITO LOCALIZACION ENTIDAD
BELLAVISTA-LA PALMERA LOS REMEDIOS SAN PABLO-SANTA JUSTA
CASCO ANTIGUO MACARENA SUR
CERRO-AMATE NERVION TRIANA
ESTE - ALCOSA - TORREBLANCA NORTE
DATOS DE LA ENTIDAD
Denominacion o Razoén Social C.LE
Domicilio Social cP
Teléfonos Fax Correo electrénico

REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Nombre y apellidos D.N.I./C.I.LE/N.LLE./T.R.
Domicilio C.P.
Teléfonos Cargo Correo electronico

DATOS DEL REPRESENTANTE TITULAR

Nombre y apellidos D.N.I./C.I.LE/N.LE./T.R.
Domicilio C.P.
Teléfonos Correo electrénico

DATOS DEL SUPLENTE

Nombre y apellidos D.N.I./C.I.LE/N.LLE./T.R.
Domicilio C.P.
Teléfonos Correo electrénico

El abajo firmante, solicita la inscripcidon como representante titular y suplente de la entidad en el Consejo de Participacion Ciudadanay
declara, bajo su responsabilidad, que las personas sefialadas pertenecen a la entidad que represento. Autorizo al Excmo. Ayunta-
miento de Sevillaa que compruebe, por medios propios o solicitando a otras Administraciones Publicas, los datos o informacién nece-

saria que resulte exigible al amparo de esta solicitud.
Hoy>>>

En Sevilla a

EXCMO. SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE SEVILLA

El Ayuntamiento de Sevilla, en cumplimiento de la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal, informa que los datos personales que usted nos propor-
ciona seran incluidos en los ficheros automatizados de datos de caracter personal de esta entidad, cuya finalidad es la realizacién de tareas propias de la gestion municipal en el @mbito de sus com-
petencias. Respecto a los citados datos, podré ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion en los términos previstos en el articulo 5.1 de la citada Ley.
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