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CONSELHO LOCAL DE ACAO SOCIAL DA COVILHA

Ficha de Adesao ao CLAS-CVL

Conselho Local de Acao Social da Covilha

Nome da Entidade:

Data de Adeséo: / / Natureza Juridica:

CAE:

Morada:

Localidade: Caddigo Postal: -
Telefone: Telemovel:

Email:

Nome do Representante no CLAS:

. Cargo na Entidade que representa:

. Telefone: Telemoével:

Email:

Assinatura do Responsavel da Entidade:

Covilha, de de 20

Os dados recolhidos no presente documento destinam-se somente a sua identificacdo para efeitos de consentimento e
garantia de confidencialidade, no tratamento de dados e recolha de imagens, em conformidade com o Regulamento Geral
sobre a Protecdo de Dados (Regulamento UE n2 2016/679 do Parlamento Europeu e do Conselho de 27 de abril de 2016)
e com a Lei n2 58/2019 de 08 de agosto, que assegura a execugdo daquele Regulamento na ordem juridica interna, sendo
assegurados todos os direitos aos seus titulares, incluindo o de acesso, retificacdo e eliminagao.




