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amfar ciudad-real
amfarcr@mujerrural.com
asociación de mujeres y familias del ámbito rural

Avenida Rey Santo, 8-1ª Planta.13001 Ciudad Real.

Tfno.: 926.27.32.26 Fax: 926.20.04.31 

FICHA DE SOCIA

Nombre y Apellidos:....................................................................................................
D.N.I nº:……………………………… Fecha de Nacimiento........................Profesión………….……………
Estado Civil................................. Estudios realizados………............................................
Domicilio: .................................................................... Nº.......... Piso….....Letra…….…..

Localidad: ..................................... C.P................. Provincia ………………........................

Teléfono.........................................................    Móvil................................................
Correo Electrónico …………….……...................................................
Forma de Pago 

(Marque una)

·  1.- Ingreso de 15 Euros en Globalcaja de Ciudad Real a nombre de:

AMFAR Ciudad-Real

Nº. Cuenta: ES06 / 3190 / 2082 / 20 / 2009570421
· 2.- Domiciliación Bancaria:

(Facilítenos sus datos bancarios)

Nombre del Banco o Caja.............................................................................................
Sucursal nº: Dirección de la sucursal.............................................................................
Localidad………………....................... C.Postal………........... Provincia…………..........................
Mediante la presente autorizo a este banco o caja se sirva cargar el recibo por la cantidad de 15 Euros que AMFAR-Ciudad Real le hará llegar por el pago de mi Cuota Anual de Socia, en la siguiente cuenta corriente o libreta de ahorros:

Nº: ES _ _  /  _ _ _ _  /  _ _ _ _  /  _ _  /  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

En..........................................., a......... de....................... de 202_.
Fdo.: D. /Dª. .......................................................................
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     Consiento el tratamiento de mis datos de imagen para su inclusión en todos los medios de comunicación de AMFAR relacionados con las actividades de la entidad (Redes sociales, página web, etc…)

	Responsable 
	ASOCIACIÓN DE MUJERES Y FAMILIAS DEL AMBITO RURAL (AMFAR CIUDAD REAL) 

	Finalidad 
	Gestión de asociadas.

	Legitimación
	Remisión voluntaria de su inscripción y su conservación, en virtud del interés legítimo

	Destinatarios 
	Entidades para la organización de eventos y/o actividades relacionadas con la actividad

	Derechos 
	Podrá ejercitar los derechos de acceso, rectificación, supresión, oposición, portabilidad y retirada de consentimiento de sus datos personales en la dirección de correo electrónico amfarcr@mujerrural.com   

	Procedencia 
	El propio interesado 

	+ Información 
	Podrá acceder a la segunda capa de información en la página web www.mujerrural.com 


PROTECCION DE DATOS.  De conformidad con lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679, de 27 de abril, relativo a la protección de las Personas físicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos (en adelante, RGPD) le informamos: 
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