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SOLICITUD PARA EL USO DE INSTALACIONES / ESPACIOS DE CENTROS PUBLICOS
DE ENSENANZA INFANTIL Y PRIMARIA EN PERIODO LECTIVO

DATOS SOLICITANTE (AMPA, entidad, asociacion, persona fisica)

Nombre: DNI/ CIF:
Direccion: Num.: ‘ Piso: ‘ Puerta:
C.P: Localidad: ’ Provincia: Medio de notificacion:

@ E-mail: O Electronica O Postal

DATOS REPRESENTANTE (Unicamente tiene que rellenarse en su caso)

Nombre: DNI/ CIF:
Domicilio: Localidad:
E-mail: @

DATOS DE LA ACTIVIDAD

Centro en el que se realiza:

Descripcion:

Fechals y horario:

Instalaciones o espacios necesarios:

Consulte la siguiente pagina para comprobar la documentacién que debe aportar obligatoriamente
junto a esta solicitud

Independientemente de la autorizacion de cesion de uso de instalaciones / espacios por parte de la Concejalia de
Educacion, debera:

1) Si se van a instalar elementos portatiles / eventuales para dicha actividad, solicitar autorizacion para ello a través
de solicitud general al departamento de Actividades, Establecimientos y Espectaculos.

2) Informar de la actividad a realizar a la direccion del centro educativo y contar con su aprobacion.

PROTECCION DE DATOS PERSONALES. De conformidad con la Ley Organica 3/2018, los datos facilitados por usted en este formulario seran tratados por el Ayuntamiento
de Villena, en calidad de responsable, para la finalidad indicada en esta documentacion y, sobre la base de lo dispuesto en el Reglamento General de Proteccion de Datos
(UE) 2016/79, usted podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, supresion y otros contemplados en el citado reglamento, mediante una solicitud formulada por
escrito al ayuntamiento a la direccion que veran en el pie de péagina, adjuntando una fotocopia de su Documento Nacional de Identidad o equivalente. Puede consultar
informacion adicional sobre proteccion de datos a continuacion.
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Documentacién a aportar

= Poliza de seguro de Accidentes y Responsabilidad Civil, con un capital minimo asegurado de 600.000 €, que garantice la
cobertura durante la fecha de realizacion de la actividad.

= Recibo acreditativo de estar al corriente de pago de dicho seguro. En caso de que la péliza esté suscrita por una
federacion a la que pertenezca el AMPA, se debera aportar el certificado de abono de la cuota a dicha entidad, haciendo
constar expresamente que esta incluye la cobertura del seguro mencionado.

Nota: Se informa de que, una vez validados, estos documentos se consideraran aportados para futuras solicitudes, siempre y
cuando el periodo de vigencia de la péliza cubra las fechas de dichas actividades.

INFORMACION ADICIONAL SOBRE PROTECCION DE DATOS

¢Quién es el responsable del tratamiento de sus datos?
Identidad: Ayuntamiento de Villena.

Direccion: Plaza de Santiago, 1 — 03400 Villena.

Teléfono: 965 80 11 50

¢ Con qué finalidad tratamos sus datos personales?
El Ayuntamiento de Villena tratara sus datos con el fin de gestionar la solicitud manifestada en el presente documento, dentro del procedimiento administrativo
correspondiente.

¢ Por cuanto tiempo conservaremos sus datos?

Los datos seran conservados durante el plazo de tiempo que esté vigente el expediente administrativo o, en su caso, por el tiempo de resolucién de un procedimiento
contencioso-administrativo derivado. No obstante, los datos podran ser conservados, en su caso, con fines de archivo de interés publico, fines de investigacion cientifica e
histérica o fines estadisticos.

¢Cual es la legitimacion para el tratamiento de datos?
La base legal para el tratamiento de sus datos es el ejercicio de los poderes publicos o competencias conferidos o, en su caso, la necesidad de cumplimiento de una
mision realizada de interés publico.

¢ Los datos cedidos tendran otros organismos destinatarios?
Los datos facilitados no se cederan a terceras personas, salvo que sean comunicados a las entidades publicas o privadas, a las cuales sea necesario u obligatorio ceder
éstos para poder gestionar su solicitud, asi como en los supuestos previstos, segtin ley. Tampoco serén transferidos a terceros paises.

¢Cuales son sus derechos cuando nos facilita sus datos?

Tiene derecho a obtener confirmacion sobre si en el Ayuntamiento de Villena se estan tratando datos personales que le conciernen, o no. Podra acceder a sus datos
personales, asi como solicitar rectificacion de los que sean inexactos o, en su caso, solicitar su supresién cuando, entre otros motivos, los datos ya no sean necesarios
para los fines para los aue fueron recoaidos.
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