
 
 

SOLICITUD DE MATRÍCULA 

RISAS UNIDAS  

“El encuentro familiar de la felicidad” 

 
Apellidos Nombre DNI/NIE/ PASAPORTE 

Fecha de nacimiento Lugar de nacimiento Nacionalidad 

Domicilio (Calle, nº, piso, letra) Código Postal Localidad 

Teléfono 1 Teléfono 2 Correo electrónico: 

1º FAMILIAR  

2º FAMILIAR  

3º FAMILIAR  

 
 

TALLER DE RISOTERAPIA EN FAMILIA (CASA DE LOS 

MAYORES) 
DE OCTUBRE A DICIEMBRE 

SÁBADO 26 DE OCTUBRE, 23 DE NOVIEMBRE y 14 DE DICIEMBRE 

11:30 h. – 12:30 h. 

 

 

Lea atentamente la Información básica que se encuentra en el reverso de este documento y consulte, si lo considera necesario, 

la información adicional sobre protección de datos sita en la página web http://sanagustindelguadalix.net/ , o presencialmente 

en el Registro Municipal. Cualquier duda o reclamación en materia de protección de datos podrá dirigirla a dpd@aytosag.es 

□ Autorizo al uso de mis datos para las finalidades indicadas y estoy conforme con la información facilitada respecto del registro de actividad 

del tratamiento de este fichero.  
 

EL SOLICITANTE, 

San Agustín del Guadalix a,       de            de 2024 

SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE SAN AGUSTÍN DEL GUADALIX 



 

 

REQUISITOS Y DOCUMENTACIÓN NECESARIA PARA FORMALIZAR LA MATRÍCULA: 

 

✓ Modelo de solicitud correctamente cumplimentado. 

✓ Carné de Usuario en vigor. 

PLAZO Y LUGAR DE PRESENTACIÓN: 

• Del día 21 al 25 de OCTUBRE en la Concejalía de Mayores (1ªplanta) en horario 
de 10:30 a 12:30 horas. 

 

 
NOTAS IMPORTANTES: 

* Los alumnos serán admitidos por orden de entrega de solicitud de matrícula.  

* Si hay lista de espera, el alumno que tenga tres faltas consecutivas sin justificar 
pasará al final de la misma y se avisará al siguiente. 

 
POLÍTICA DE PRIVACIDAD Y DATOS PERSONALES:  

 
Autorización para la publicación de imágenes en cualquier canal de difusión de la Escuela de artes 

escénicas: SÍ  NO 


La persona abajo firmante SOLICITA matrícula en la Escuela de artes escénicas para el curso 

indicado. 

 

 
En………….……….…..…………….……….………………….., a ….. de ........... de 2024 

 
 
 

 
Firma del solicitante 

 
 

INFORMACIÓN BÁSICA SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS 

Tratamiento 
Registro de Entrada/Salida. Tramitación de solicitudes de participación en talleres y 
actividades municipales. 

Responsable Ayuntamiento de San Agustín del Guadalix. 

Finalidad 
La finalidad de este tratamiento consiste en el registro de solicitudes y en su tramitación, dirigidas a participar en 
talleres y actividades organizadas por el Ayuntamiento.  

Legitimación Interés público y consentimiento del interesado. 

Destinatarios 
Se cederán los datos exclusivamente a la empresa encargada de la realización material de la actividad, así como 
en caso de obligación legal. 

Derechos 
Acceder, rectificar y suprimir los datos, así como el resto de derechos recogidos en la Ley Orgánica 3/2018, de 
Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales. 

Información 
adicional 

Puede consultar la información adicional y detallada sobre Protección de Datos en el documento ANEXO y en la 
página web http://sanagustindelguadalix.net/ 

 
 


