RED Cantabria

SOLICITUD DE TARJETAS

DATOS DEL TITULAR COLECTIVO:

NOMBRE N.LF.
FECHA
APELLIDOS NACIMIENTO
CORREO SEXO
ELECTRONICO (H/IM)
DIRECCION
C.P. POBLACION
TELEFONO TELEFONO
PROVINCIA FIJO MOVIL
*Todos los campos son obligatorios.
TARJETAS SOLICITADAS
(Matriculas)
BENEFICIARIO
FECHA ..o Lo Lo, Firma

Las tarjetas le llegaran por Correo Postal

* Los datos personales seran incorporados a un fichero de titularidad de Red Cantabria A.l.E. cuya finalidad es la de poder cumplir con los
requerimientos derivados de la relacién comercial que se establezca.

* En cumplimiento del Reglamento del Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de Abril de 2016 (RGPD) relativo a la proteccion de las personas|
fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulacion de estos datos, usted puede ejercer los derechos de acceso,
rectificacion, cancelacién y, en su caso, oposicion, enviando una solicitud por escrito acompafiada de la fotocopia del D.N.. dirigida a Red
Cantabria A.L.E. con domicilio en Ctra. Nac. 635, km. 10,200, 39792 HERAS (Cantabria).

Doy mi consentimiento para recibir comunicaciones comerciales via postal, electrénica o a través de dispositivos méviles, de productos o servicios
relacionados con la actividad de Red Cantabria A.LE.:

[ Acepro [J n~oacepTo




