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, €IMPORTE DE LA AYUDA SOLICITADA

DESCRIPCIÓN DEL PROYECTO Y OBJETIVOS A CUMPLIR

2011

Croquis a escala

De acuerdo a lo establecido en la Ley Orgánica 1 5/1 999, de 1 3 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, le informamos de que los
datos personales que nos facil ite, serán incorporados a un fichero titularidad de ASOCIACIÓN PARA EL DESARROLLO DEL TERRITORIO
INTERREGIONAL QUE SE UBICA EN EL ENTORNO DEL RÍO EO, con domici l io en C/ HOSPITAL S/N 33770 VEGADEO (ASTURIAS), que cumple con
las medidas de seguridad exigidas en el Real Decreto 1 720/2007 de 21 de diciembre, y cuya final idad es la gestión y control de los solicitantes.
Como solicitante de InterEo, podrá ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición, comunicándolo por escrito a C/ HOSPITAL S/N
33770 VEGADEO (ASTURIAS).
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