ASOCIACION TTALLAMA DE ASISTEMCLA

Mariano Escobedo 491/401 = Polanco Chapultepec =« C.P. 11560 « CDMX

Tel: 5208 6162 = 5511 1647 = asociacionitaliana@infinitummail.com

FICHA DE INSCRIPCION 2019

NOMBRE

APELLIDO PATERNO

APELLIDO MATERNO

RAZON SOCIAL EMPRESA

RFC

CALLE

COLONIA DELEGACION

CIUDAD C.P.

CELULAR TEL. OFICINA TEL. CASA

EMAIL

FAMILIARES CONVIVENTES (LLENAR SOLO EN CASO DE CUOTA SOCIO FAMILIAR):

ESPOSA HIJO/A MENOR
HIJO/A MENOR HIJO/A MENOR
CUOTA SOCIO INDIVIDUAL 1,200.00 PESOS

CUOTA SOCIO FAMILIAR 2,000.00 PESOS

CUOTA SOCIO DONADOR 3,000.00 PESOS

CUOTA SOCIO EMPRESARIAL 5,000.00 PESOS

Ciudad de México, / /19 Firma Asociado

DEPOSITO A NOMBRE DE: ASOCIACION ITALIANA DE ASISTENCIA, I.A.P.

BANCO BANORTE CUENTA n. 0659928131 CLABE n. 072180006599281318

(Para poder registrar su nombre entre nuestros estimados socios, le pedimos la copia de la ficha de depdsito al Correo electrénico:
asociacionitaliana@infinitummail.com)

Aviso de privacidad: sus datos personales en este formato (en lo sucesivo los “Datos Personales”) estdn siendo recabados por Asociacion
Italiana de Asistencia, I.A.P. (en adelante el “Responsable”) cuyo domicilio se encuentra en Mariano Escobedo 491/401, Col. Polanco
Chapultepec Del. Miguel Hidalgo CP 11560. Ciudad de México (en adelante el “Domicilio del Responsable”).

Se hace de su conocimiento que en base a los principios de licitud, consentimiento, informacion, calidad, finalidad, lealtad,
proporcionalidad y responsabilidad previstos en la Ley Federal de Proteccidn de Datos Personales en Posesion de los Particulares (en lo
sucesivo la “Ley”), sus Datos Personales estdn siendo recabados por el Responsable, con las siguientes finalidades: (i) establecer un
medio de contacto con usted; (ii) crear una base de datos permanente de nuestros donadores; (iii) recaudar fondos; (iv) emitir los recibos
deducibles de impuestos que correspondan.

En términos de la Ley, le informamos que en cualquier momento, usted puede ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion
y oposicion en los términos de la Ley, asi como limitar el uso o divulgacion de sus Datos Personales, poniéndose en contacto por escrito
con el Responsable, en el Domicilio del Responsable, dirigiéndose a la atencion del Presidente de la Asociacion Italiana de Asistencia,
LLA.P. 0 a la atencion de la Coordinadora de la Asociacion Italiana de Asistencia, I.A.P., o bien, enviando un correo electrénico a
asociacionitaliana@infinitummail.com.

El Responsable se reserva el derecho de modificar o cambiar en cualquier momento este aviso de privacidad, situacion ante la cual el
Responsable lo hard de su conocimiento por escrito o a través de un correo electrénico.

En términos del articulo 8 de la Ley, una vez que este Aviso de Privacidad se pone a su disposicion a través de este formato, al no
manifestar su oposicion usted otorga su consentimiento de manera tdcita, para que el Responsable obtenga, use, divulgue, almacene y
de tratamiento a sus Datos Personales conforme a los términos aqui sefialados. Lo anterior en el entendido de que en todo momento
usted podrd revocar su consentimiento manifestando esta situacion por escrito al Responsable en el Domicilio del Responsable.




