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Formulari Establiments campanya #CompralLloret 2024 - Sorteig

Dades
Nom establiment

Adreca

Web establiment

Nom o rao social
NIF/CIF
Localitat CP

Telefon de contacte

Correu electronic

Persona representant
DNI/NIE

Persona representant és obligatori per a persones juridiques

Tipus d’activitat |Seleccionar...

Epigraf Activitat:

Declaracid veracitat de dades i documents aportats -.

La persona interessada o qui la representi es responsabilitza de la veracitat de les dades i dels
documents aportats, d’acord amb [l'article 28.7 de la Llei 39/2015, d’1 d’octubre, del
procediment administratiu comu de les administracions publiques.

Segons el que dicta la Llei organica 3/2018 de proteccié de dades personals i garantia dels
drets digitals, I'informem que les dades facilitades seran tractades per tal de donar servei i
resposta a la sol-licitud que ha demanat. El Responsable de Tractament és I’Ajuntament de
Lloret de Mar.

Les dades no s'utilitzaran per a finalitats diferents ni se cediran a tercers sense el vostre
consentiment excepte que una norma legal ho autoritzi. Per més informacio consultar la politica
de privacitat a www.lloret.cat.

Accepto la declaraci6 de veracitat de dades i documents aportats aixi com les
condicions reguladores de les bases

Signatura
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