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@ DATOS DE LA PERSONA O ENTIDAD SOLICITANTE

DNI, NIF, NIE: Nombre/Razén social:

Primer apellido: Segundo apellido:

Tipovia: __ Domicilio: N.°: Portal: Esc.:
Planta: Puerta: C.P.: Municipio: Provincia:

Correo electrénico (1): Teléfono movil:

(1) Si solo se hace constar en este apartado el correo electrénico y la solicitud se refiere a informacion afectada por
alguno de los limites o causas de inadmision de la Ley 19/2013, de 9 de diciembre, de transparencia, acceso a la
informacién publica y buen gobierno (articulos 14, 15 y 18), se le requeriran los datos de identidad para tramitar el
procedimiento de acceso.

9 DATOS DE LA PERSONA O ENTIDAD REPRESENTANTE

DNI, NIF, NIE: Nombre:

Primer apellido: Segundo apellido:

Tipo via: Domicilio: N.°: Portal: Esc.:
Planta: Puerta: C.P.: Municipio: Provincia:

Correo electronico: Teléfono movil:

e DATOS DE LA SOLICITUD

Informacion solicitada*:

Motivo (opcional):

Modalidad en la que desea acceder a la informacion solicitada*:

Correo electrénico Correo postal Presencial

@O DOCUMENTACION QUE APORTA

Firma:
En ,a de de 20

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos digitales,
la Diputacion de Cordoba le informa que sus datos personales obtenidos mediante la cumplimentacion de este impreso, van a ser incorporados para su
tratamiento a un fichero automatizado. De acuerdo con lo previsto en dicha Ley Organica 3/2018, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion,
supresion, limitacion del tratamiento, portabilidad de los datos y oposicién dirigiendo una solicitud al 6rgano responsable de la gestion del fichero en
Diputacion. Para mas informacién https://www.dipucordoba.es/aviso_legal
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