FORMULARIO DE INSCRIPCION

DATOS DEL ASISTENTE

APELLIDOS Y NOMBRE

NIF

EMPRESA ACTIVIDAD
CARGO QUE OCUPA

E-MAIL TELEFONO

Para formalizar la inscripcion debera enviar el formulario, debidamente cumplimentado, a eventos@aimen.es
Su inscripcion sera confirmada por e-mail.

Para cualquier consulta sobre la inscripcion llamar al teléfono: +34 986 344 00 y/o enviar un e-mail a eventos@aimen.es

Por la presente queda informado y consiente que los datos recogidos, conforme a lo previsto en la Ley Orgdnica 15/1999 de Proteccién de Datos de Caracter personal y del Real Decreto 1720/2007 del Reglamento de
desarrollo de la LOPD, seran incluidos en un fichero denominado Gestién de Formacién Tab, debidamente inscrito en el Registro de Proteccion de Datos, cuyo Responsable es la Asociacion de Investigacion Metalurgica del
Noroeste (AIMEN).

Asimismo, se le informa que podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacién, cancelacion y, en su caso, oposicion, presentando o enviando una solicitud por escrito, dirigida a calle Relva 27 A, de O Porrifio (Pontevedra)
acompafiada de una fotocopia de su DNI o documento acreditativo equivalente e indicando en el asunto “LOPD”.
Sus datos podrén ser cedidos en los casos necesarios a la Axencia Galega de Innovacién, con domicilio en Ria Airas Nunes s/n, 15702 Santiago de Compostela.

No autorizo la cesién de mis datos.
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