
NOMBRE DEL GRUPO: …………………………………………………………….

RAZÓN SOCIAL: ………………………………….……… C.I.F.: …………………

DIRECCIÓN: …………………………………………………………………………

LOCALIDAD: ……………………………….… PROVINCIA: ……...…………….

PERSONA DE CONTACTO: ………………………………………………………..

TELÉFONO: ……………………………. MÓVIL: …………………………………

E-MAIL: (imprescindible rellenar esta casilla )………….……………………………………….

TÍTULO DE LA OBRA : ……………………………………………………………..

AUTOR: ……………………………………………………………………………….

CARÁCTER DE LA OBRA: ………………………………………………………….

DURACIÓN DE LA OBRA: (con o sin intermedio) ………………………………………..

FASE PARA LA QUE PRESENTAN LA SOLICITUD  /  COMPAÑÍA *

A) SECCIÓN OFICIAL COMPETITIVA

B) MUESTRA DE GRUPOS AMATEUR

C) SECCIÓN DE EXHIBICIÓN

- TEATRO INFANTIL

- PROFESIONAL- CAFÉ TEATRO

- AMATEUR- TEATRO DE CALLE

- OTROS

* Táchese la casilla/as correspondientes.

FECHA: …………………………….
FIRMA:

Firmado: …………………………………..
Los datos personales  contenidos  en la solicitud que se adjunta y dirigida al Ayuntamiento  de Haro , han sido recogidos bajo mi consentimiento  , y 
declaro  conocer  que serán incorporados  y tratados  en el "Fichero  correspondiente  a mi solicitud  ", creado  por este Ayuntamiento  cuya finalidad 
exclusiva  es apoyar  la gestión  municipal  de forma general  , y podrán ser cedidos  o comunicados  a otras Administraciones  Públicas  o terceros  de 
conformidad  con la legislación  vigente  en materia  de protección  de datos  personales  y garantía  de los derechos  digitales  . Así mismo  , he sido 
informado de que el órgano responsable del fichero es el Ayuntamiento  de Haro, ante el que como interesado podré ejercer los derechos de acceso, 
rectificación , cancelación  y oposición , todo lo cual se informa  en cumplimiento  de la Ley Orgánica  3/2018, de Protección  de Datos Personales  y 
garantía de los derechos digitales , regulada de acuerdo al Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016.

TIPO COMPAÑÍA :
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