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Los datos personales se obtienen para formar parte de ficheros responsabilidad de DIPUTACIÓN PROVINCIAL DE ZARAGOZA, único destinatario de la 
información aportada voluntariamente por usted. Estos ficheros se utilizan para la gestión administrativa del congreso, conferencia o charla, así como para 
mantenerle debidamente informado sobre futuros eventos que creamos pueden ser de su interés. 
Igualmente usted autoriza el tratamiento de su imagen y su posterior publicación en páginas web, folletos, revista o carteles pudiendo revocar en cualquier 
momento esta autorización mediante escrito dirigido a la DIPUTACIÓN PROVINCIAL DE ZARAGOZA. 
Los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición podrán ser ejercidos mediante escrito dirigido a Plaza de España nº 2 - 50071 Zaragoza. 
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� Lugar de celebración:  Aula de la Institución "Fernando el Católico" 
Plaza de España, 2.  50071 Zaragoza  

� Fecha:  9 de octubre de 2015   (de 9:15 a 14:00 horas). 
� Formas de inscripción:  Por correo: Asistencia y Asesoría a Entidades Locales. Diputación Provincial de 

Zaragoza.  Plaza de España, 2.  50071 Zaragoza. 

 Por fax:   976 28 89 68 

 Por internet: http://www.dpz.es/areas/presidencia/asistencia-y-asesoria-a-
entidades/encuentros-y-jornadas/ 

  

DATOS PERSONALES 

Apellidos       

Nombre       D.N.I.       
 
 
DATOS PROFESIONALES 

Responsable Político: 

Diputado Provincial  Alcalde  Concejal  
 

Cuerpo o grupo al que pertenece: 

Directivo  Habilitado Estatal  Técnico  Otros  
        

 

Centro de trabajo y/o Sección       

Puesto de trabajo desarrollado       
 

Dirección       CP       

Localidad       Provincia       

Teléfonos       /       Fax       

E-mail       
 
 

En        , a       de       de   2015. 
(Firma) 

 
 
 
 


