SOLICITUD INGRESO APEHL

N2 SOCIO:

NOMBRE COMERCIAL:

TFNO:

TITULARIDAD:

DNI/ICIFE

CONTACTO:

TFNO.:

AYTO:

-z

Direccion:

CP. Localidad:

WEB:.

EMAIL:

Actividad y N° Signatura: N° EMPLEADOS:

Datos Bancarios (IBAN):

En ,a de de 20

Firma

La Asoc. Prov. de Emp. de Hosteleria y Turismo de Lugo (APEHL) trata la informaciéon que nos facilita con la finalidad de posibilitar la adecuada gestién de la relaciéon con la asociacién, la
correcta prestacion de los servicios de la misma, asi como su gestion administrativa y contable. El envio de circulares informativas de los eventos de la asociacion, informacion relacionada con el
sector y relativa a los convenios de colaboracion, asi como formularios y/o encuestas.

Publicitar la inclusién de los establecimientos adheridos a través de diferentes medios de comunicacion, pagina web y redes sociales, basandose en la ejecucion del encargo o contrato y
consentimiento del interesado.

Usted puede ejercer sus derechos en cualquier momento, solicitandolo en C/ Ramoén Montenegro, n® 15 Entlo. 27002 de Lugo. Consulte la informacion adicional solicitando el ANEXO DE
PRIVACIDAD.

Marque las siguientes casillas en caso de:

[ ] DESEAR el envio de comunicaciones comerciales.

[TAUTORIZAR la inclusion en listas de difusion de WhatsApp con el fin de emplear este medio de comunicacién con la asociacion.

[1AUTORIZAR el uso de su imagen con el fin de publicitar la asociacién en medios de comunicacion, pagina web y redes sociales.




