(l’ hoyade huesca

Comarca Hoya de Huesca ¢ Plana de Uesca

IDENTIFICACION DEL SOLICITANTE QUE OTORGA LA AUTORIZACION
Entidad CIF/NIF
Nombre y apellidos del representante

DNI

AUTORIZACION

La persona abajo firmante autoriza a la Comarca Hoya de Huesca|Plana de Uesca a solicitar informacion de estar al
corriente de las obligaciones con las siguientes administraciones (marcar seleccionadas):

[ ] Hacienda del Estado.
[] seguridad Social.

DERECHO DE REVOCACION

La autorizaciéon concedida por el firmante puede ser revocada en cualquier momento mediante escrito dirigido a la
Comarca Hoya de Huesca|Plana de Uesca.

FIRMA (o firmado en la fecha de firma digital)

Lugar de firma Fecha de firma

CLAUSULA INFORMATIVA PROTECCION DE DATOS. Segin lo establecido en la vigente normativa de proteccién de datos, se le informa que los datos
facilitados a través del presente formulario serdn tratados por la Comarca Hoya de Huesca | Plana de Uesca, que actia como responsable del tratamiento,
con la finalidad de tramitar su solicitud y/o procedimiento. La licitud del tratamiento esté basada en el cumplimiento de una obligacién legal, en el de una
misién de interés pUblico y/o en el ejercicio de poderes publicos conferidos, de acuerdo con el articulo 6 del RGPD. No estdn previstas comunicaciones a
terceros, salvo obligacién legal, ni transferencias a terceros paises u organizaciones internacionales. Los datos se conservardan durante el tiempo necesario
para cumplir con la finalidad para la que se recabaron y para determinar las posibles responsabilidades que se pudieran derivar. Podrd ejercitar los
derechos de acceso, rectificacién, supresidn y portabilidad de sus datos, asi como los de limitacién u oposicién a su tratamiento cuando procedan, ante la
Comarca Hoya de Huesca | Plana de Uesca, calle Coso Alto, n.° 18. 22003 Huesca, indicando en el asunto: Ref. Proteccién de Datos, o a través de la Sede
Electrénica (https://hoyadehuesca.sedipualba.es). Si en el ejercicio de sus derechos no ha sido debidamente atendido, podrd presentar una reclamacién
ante la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos, C/ Jorge Juan, 6 28001 Madrid o a través de su sede electrénica (https://sedeagpd.gob.es)

SR. PRESIDENTE DE LA COMARCA HOYA DE HUESCA |PLANA DE UESCA
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