
 

 

FICHA DE INSCRIPCIÓN ASOCIACIÓN TANTAKUY 

 

Nombre y Apellidos:  ______________________________________________________________________ 

Nif:   ___________________________________________________________________________________________ 

Domicilio, CP y Provincia:  _________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________ 

Teléfono:   ___________________________________________________________________________________ 

Correo electrónico:   __________________________________________________________________________ 

 

 Solicito ser admitido como socio de la Asociación Tantakuy, aceptando los estatutos 
de la misma, y el pago anual de la cuota  de  

 Cuota ordinaria ....... 40.......... euros/ año. 
 Otras cantidades               euros /año. 

 Solicito colaborar con la Asociación Tantakuy con un pago puntual de 
………….. euros 

 

Fdo. ………………………………… 

 

En     , a   de    20 

ORDEN PAGO DOMICILIACIÓN BANCARIA 

Ruego procedan hasta nuevo aviso al adeudo en mi entidad bancaria el recibo presentado 
por la Asociación Tantakuy, correspondiente a la periodicidad indicada en este 
documento. 

Número de cuenta/IBAN 

 

Al enviar este formulario se acepta la política de privacidad de la Asociación Tantakuy, que podrá consultarse en  el domicilio social y en su 
web. De conformidad con lo establecido la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de protección de datos personales y garantía de los 
derechos digitales (en adelante LOPDCP), se informa  el responsable del tratamiento de datos es la ASOCIACIÓN TANTAKUY. Los derechos 
de acceso, rectificación, cancelación y oposición a los datos personales mediante correo postal a ASOCIACIÓN TANTAKUY, con domicilio en 
AVDA. OZA, 49, 5ºA – 15006 A Coruña o un correo electrónico a tantakuyasociacion@gmail.com. En dicha comunicación deberán constar 
al menos el nombre y apellidos del usuario, en los términos establecidos en los artículos 13 al 18 de la LOPDCP. 
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