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Datos personales
Apellidos:

Nombre:

DNI:

Teléfono:

Correo electronico:

AYUda (estar al corriente del pago de la cuota reducida a la fecha de inicio del curso de reciclaje)

Persona afiliada con 6 meses o mas de antigiiedad: Ayuda de 45€

Persona afiliada con 12 meses o mas de antigliedad: Ayuda de 80€

Persona afiliada con 18 meses o mas de antigliedad: Ayuda de 120€

Persona afiliada con 24 meses o mas de antigiiedad: Ayuda de 155€

Persona afiliada con 30 meses o mas de antiguiedad : Ayuda de 190€

Documentacion a pl‘esental‘ (el plazo de recepcién finaliza al mes de la fecha de inicio del curso)

Fotocopia del DNI en vigor

Fotocopia del Titulo de Conduccion

Fotocopia justificante abono curso

Fotocopia formulario de inscripcion del curso

En ,a de de

Firma de la persona solicitante

Te informamos que de acuerdo con lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679, del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a las
personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulacién de estos datos (RGPD) y normativa espafiola vigente, estos seran
incorporados al sistema de proteccién de datos del SEMAF, con NIF G78356664 y domicilio en Paseo Delicias, 20 — Planta 3° - 28045 Madrid. Seran conservados
por el tiempo consentido o el legal establecido. Asimismo, se le informa de que puede ejercitar sus derechos de acceso a los datos, su rectificacién, supresion,
oposicién, limitacién de su tratamiento o portabilidad de los mismos. Podrds ejercitar estos derechos o revocar el consentimiento, por escrito en la direcciéon
postal indicada o por correo electrénico en la direccién lopd@sematf.org, junto copia de su DNI.
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