
AUTORITZACIONS

Nom i llinatges:

DNI/NIE:

Telèfon mòbil:

Correu electrònic:

Autoritza les comunicacions des del centre/Conselleria: □Sí □ No

Autoritza l'ús de la imatge: □Sí □ No

Campos, ........ d.................... de 201...

Signatura

Política de privadesa: De conformitat amb la Llei Orgànica 3/2018, de 5 de desembre, de protecció de dades personals i
garantia  dels  drets  digitals  i  l'art.12  del  Reial  Decret  1720/2007,  us  informam que les  dades de caràcter  personal
facilitades seran incorporades per al seu tractament en un arxiu automatitzat titularitat de la Conselleria d'Educació i
Universitat, amb domicili al carrer Ter, 16 (Polígon de Son Fuster), 07009 Palma. En qualsevol moment podeu exercir
els drets reconeguts en la Llei, en particular els d'accés, rectificació, cancel·lació i oposició, adreçant-vos per escrit a
aquesta Conselleria, a l'adreça postal abans indicada o bé per mitjà d'un missatge electrònic enviat a l'adreça de correu
electrònic del centre. També ho podeu fer presentant un escrit a qualsevol dels llocs que preveu l'art. 16.4 de la Llei
39/2015, d'1 d'octubre, del procediment administratiu comú de les administracions públiques.


