SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN DE LA PERSONA MAYOR

DATOS PERSONALES

	Apellidos y nombre :      


	Fecha de nacimiento :      
	NIF :     
	Estado civil :     


	Domicilio :     


	Población :     
	C.P. :     
	Provincia :     


	Teléfono de contacto :      


	Situación laboral actual :      


MOTIVACIÓN PARA PARTICIPAR EN EL PROGRAMA

	     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     


CARACTERÍSTICAS DE LA VIVIENDA

 FORMCHECKBOX 
 En propiedad    FORMCHECKBOX 
 En alquiler    FORMCHECKBOX 
   Otros:        
OBSERVACIONES    
	     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     

 FORMTEXT 
     



En 


     
 de             FORMTEXT 

     
      a           de 200
Fdo. :
De acuerdo con lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de datos, le informamos que sus datos formarán parte de un fichero creado para el desarrollo del presente programa y que serán utilizados exclusivamente para la ejecución del mismo. Los derechos de consulta, acceso, rectificación, cancelación y oposición que establece la Ley puede ejercerlos dirigiéndose por escrito a la Gerencia e a Universidad (Edif.. Biblioteca Universitaria Segunda Planta, Pza. D la Infanta Dª Elena s/n 09001 Burgos)

