Regi de E da:
AJUNTAMENT =8 DE SANT JOAN SRR

D'ALACANT
Concejalia de Tercera Edad - TIf.: 966 010 440 / 966 013 160

PRESENTACION DE SOLICITUDES: EN EL REGISTRO GENERAL
PLAZO DE PRESENTACION: DEL 20 DE AGOSTO AL 17 DE SEPTIEMBRE

TALLERES MUNICIPALES PARA MAYORES 2018/2019: MESES DE OCTUBRE A JUNIO

D. DNI / CIF
Marcar lo que proceda:

Actuando en nombre propio.

DNI/CIF

I:l Actuando en representacion de

En caso de actuar como representante, debera acreditar tal condicion, mediante documento original, o comparecencia personal en

las oficinas municipales de representante y representado/a, o comparecencia en la sede electrénica o (a partir de octubre de 2018)
mediante inscripcion en el Registro Electronico de Apoderamientos.

RESPUESTA MUNICIPAL A SU SOLICITUD: Cuando la respuesta municipal esté preparada, usted puede elegir el medio para
obtenerla, de entre los siguientes:

[ |ORDINARIA: En su domicilio.

I:l NOTIFICACION PRESENCIAL: Si es de su interés, el Ayuntamiento le remitira aviso via telefonica, comunicandole que puede
recoger la notificacién en las oficinas municipales en el plazo de tres dias hébiles. Transcurridos los mismos sin que la haya
recogido, le sera notificada de forma ORDINARIA. Telefono de aviso:

En cualquiera de los dos casos anteriores, debera rellenar los datos siguientes:

DIRECCION A EFECTOS DE NOTIFICACION: Municipio: Provincia:

Calle, _ Num. , Piso ,ESC. , C.P.
|:| NOTIFICACION ELECTRONICA: Deber4 disponer de un certificado electrénico -DNI electrénico o semejante -y sera
notificado exclusivamente por este canal. Especifique E-Mail

Antes de firmar, lea la informacién sobre proteccion de datos personales contenida en la pagina "CLAUSULA INFORMATIVA
SOBRE PROTECCION DE DATOS PERSONALES". SI ESTA CONFORME CON EL TRATAMIENTO DE SUS DATOS
PERSONALES, MARQUE LA/S CASILLA/S DE AUTORIZACION QUE APARECE/N A CONTINUACION:

|:| Autorizo el tratamiento de los datos personales contenidos en el presente documento.

Autorizo a obtener del resto de Administraciones Publicas los documentos elaborados por ellas que resulten necesarios para

resolver el presente procedimiento.

|:| Autorizo a obtener del resto de Administraciones Publicas los documentos aportados por mi con anterioridad y que resulten
necesarios para resolver el presente procedimiento. En el presente caso, es necesario que indique en qué momento y ante qué

organo fueron aportados: Momento:

Organo:

SOLICITA PARTICIPAR EN:

(Marcar s-lo 3 talleres)

DENOMINACIEN DEL TALLER

HORARIO / NU PLAZAS

MARCAR
Taichi T1 Martes y Jueves 9:15 a 10:15 25 PLAZAS
T2 Martes y Jueves 10:15a 11:15 25 PLAZAS
Bailes de Salén * T1 Lunes 18:00 a 19:00 20 PLAZAS
T2 Lunes 19:00 a 20:00 20 PLAZAS
Taller didactico Mayores * T1 MANANA: Miercoles y Viernes 40 PLAZAS ]
(Escuela) T2 TARDE: Miércoles y Viernes 20 PLAZAS ]
Bailoterapia * T1 Martes (Individual) de 18:00 a 19:10 24 PLAZAS [ ]
T2 Martes (Parejas) de 19:10 a 20:25 24 PLAZAS ]
T3 Jueves (Individual) de 19:00 a 20:10 24 PLAZAS ]
Abalorios T1 Lunes de 10:00 a 12:00 20 PLAZAS |:|
T2 Martes de 10:00 a 12:00 20 PLAZAS ]
Manualidades Martes de 17:00 a 19:00 20 PLAZAS []
Informaética avanzada * Miércoles y Viernes de 10:00 a 11:00 14 PLAZAS |:|
Moviles y Nuevas Tecnologias * Miércoles y Viernes de 11:00 a 12:00 14 PLAZAS |:|
Miisica * Lunes de 10:00 a 11:00 Iniciacién 20 PLAZAS []
Lunes de 11:00 a 12:00 Avanzado 20 PLAZAS []

SR. ALCALDE - PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE SANT JOAN D’ALACANT

Sant Joan d’Alacant — CP. 03550 — Casa Consistorial: Placa d’Espanya, 1. Tel. 965 65 32 45. Oficines Generals:

Plaga de ’Església, 2. Tel. 966 01 31 00. CIF P-0311900-E
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Pintura al Oleo Iniciacion: Jueves de 9:30 a 11:00 20 PLAZAS |:|
Perfeccionamiento: Jueves 11:00 a 12:30 20 PLAZAS |:|
Memoria * Lunes / Jueves de 17:00 a 18:00 80 PLAZAS |:|
Huerto ecoldgico en terrazas Viernes de 10:00 a 12:00 15 PLAZAS [ ]
Gimnasia Terapéutica * Viernes de 10:00 a 11:00 24 PLAZAS ]
Viernes de 11:00 a 12:00 24 PLAZAS ]
Miércoles de 18:00 a 19:00 24 PLAZAS []

*Especificar Acompafante/Pareja en los talleres:
Bailoterapia

Bailes de Sal-n

* TALLERES sujetos a valoraci - n del profesor/a que podr8 realizar cambios el primer mes en
funci - n del perfil/nivel del alumnado.

Sant Joan d’Alacant, de de 20

Firmado.

CLAUSULA INFORMATIVA SOBRE PROTECCION DE DATOS PERSONALES

TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES. En cumplimiento de lo dispuesto en el Reglamento Europeo 2016/679 de 27 de abril,
sobre proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales yala libre circulacion de estos datos, le

informamos, en relaciéon con el tratamiento de los datos personales que nos facilita en este documento, lo siguiente:

a) FICHEROS Y SU RESPONSABLE: Los datos personales citados seran integrados en ficheros de titularidad municipal cuyo responsable

es el AYUNTAMIENTO DE SANT JOAN D'ALACANT (CIF: P0o311900E). Domicilio: Plaza de Espana, 1. CP 03550.Tel: 96 565 32 45.

b) DELEGADO DE PROTECCION DE DATOS: [por designar] Contacto: Ayuntamiento de Sant Joan (apartado anterior). Correo
electronico: infosede@santjoandalacant.es

¢) NECESIDAD: Los datos antes citados son necesarios para el adecuado mantenimiento, desarrollo, cumplimiento y control de la prestacion
de los servicios que usted demanda o que las leyes establecen de prestacion municipal obligatoria. Ello puede implicar el deber
municipal de cumplir con determinadas obligaciones legales (ejemplo: comunicar sus datos personales a las Administraciones publicas
competentes). La legitimacién general del Ayuntamiento para la obtencién de sus datos personales est4 contenida enla Ley 39/2015,
de 1 de octubre, Reguladora del Procedimiento Administrativo Comtn. No facilitar los datos personales solicitados en el presente
documento podré implicar el requerimiento municipal para que subsane tal situacion. La falta de subsanacién podra implicar:
- En caso de servicios demandados por usted: el archivo de su solicitud.
- En caso de servicios de prestacion obligatoria: la actuacion municipal subsidiaria para la obtencién de la informacion.
d) CONSENTIMIENTO: Puede revocar su consentimiento al tratamiento de sus datos personales en cualquier momento,

notificindolo por escrito al Ayuntamiento. Excepcion: cuando dicho tratamiento sea necesario por exigencias de las normas
aplicables al servicio solicitado o este sea de prestaciéon obligatoria.

e) CONSERVACION: Los datos personales que nos proporciona se conservaran durante el plazo de vigencia de la relacién derivada
del servicio solicitado o de prestacion obligatoria, asi como para el cumplimiento de las obligaciones legales que deriven del mismo.
f) DERECHOS: En cualquier momento puede solicitarnos el acceso a sus datos personales, su rectificaciéon o supresion, oponerse a
su tratamiento o solicitar la limitacién del mismo, asi como ejercer su derecho a la portabilidad de los datos personales. Para el ejercicio de
dichos derechos, debera enviar solicitud escrita dirigida al Ayuntamiento (Plaza de Espaia 1. C.P.03550 - Sant Joan d'Alacant; Sede
Electréonica: https://santjoandalacant.sedelectronica.es). Tiene asimismo derecho a presentar reclamacién ante 1 aAgencia Espafiola
de Proteccion de Datos ( C/ Jorge Juan, 6. 28001 - Madrid; Sede Electrénica: www.agdp.es).

g) OTRAS CUESTIONES: No se prevé la existencia de decisiones automatizadas o elaboracion de perfiles como consecuencia de
los datos personales facilitados ni su transferencia a terceros
paises".

SR. ALCALDE — PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE SANT JOAN D’ALACANT

Sant Joan d’Alacant — CP. 03550 — Casa Consistorial: Placa d’Espanya, 1. Tel. 965 65 32 45. Oficines Generals:
Plaga de I’Església, 2. Tel. 966 01 31 00. CIF P-0311900-E
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