SISTEMA PUBLICO

i ' VALENCIANO DE
Aluntament d Elx @ SERVICIOS SOCIALES A427

Ficha general teleasistencia
Fitxa general teleassisténcia

Datos del nuevo titular | Dades del nou titular

Sra. | Sr. DNI' | NIE

Sra. | Sr. DNI'| NIE

domicilio

domicili

municipio Cp feléfono

municipi CpP telefon

fecha de nacimento estado civil hombre mujer

data de naixement estat civil home dona

correo-e

correv-e

servicio de ayuda a domicilio . publico privado
) NO S| y 4

servei d'ajuda a domicili [ [ [ public [ privat

entidad de asistencia sanitaria Nom.SIP

entitat d’assisténcia sanitaria Nom.SIP

direccién centro de salud teléfono

adreca centre salut telefon

médico/a de cabecera
melge de capgalera

teléfono de urgencias cenfro hospitalario
telefon d'urgéncies centre hospitalari

Personas que conviven en el mismo domicilio | Persones que conviuen en el mateix domicili

Sra. | Sr. DNI | NIE

Sra. | Sr. DNI'| NIE

fecha de nacimento estado civil hombre mujer
data de naixement estat civil home dona
entidad de asistencia sanitaria Nom.SIP

entitat d’assisténcia sanitdria Nom.SIP

direccién centro de salud teléfono

adreca centre salut telefon

médico/a de cabecera teléfono de urgencias

melge de capgalera telefon d'urgéncies

quiere ser benificiario [ s [ relacion con el fitular

vol ser beneficiari relacié amb el titular

Elx,

Firma

11/09/2023
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Ficha general teleasistencia
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Contactos | Contactes
Persona 1 | Persona 1

Sra. | Sr. relacién con el usuario
Sra. | Sr. relacié amb ['usuari
domicilio municipio
domicili municipi
teléfono particular distancia en min llaves del domicilio .
one P senedenm @O s O No
teléfon particular distancia en min claus del domicili
teléfono trabajo distancia en min
telefon treball distancia en min
Persona 2 | Persona 2
Sra. | Sr. relacién con el usuario
Sra. | Sr. relacié amb ['vsuari
domicilio municipio
domicili municipi
teléfono particular distancia en min llaves del domicilio .
one e . g st O No
telefon particular distancia en min claus del domicili
teléfono trabajo distancia en min
telefon treball distancia en min
Persona 3 | Persona 3
Sra. | Sr. relacién con el usuario
Sra. | Sr. relacié amb ['vsuari
domicilio municipio
domicili municipi
teléfono particular distancia en min llaves del domicilio .
Sono P senemenm Y O s O No
teléfon particular distancia en min claus del domicili
teléfono trabajo distancia en min
telefon treball distancia en min
Persona 4 | Persona 4
Sra. | Sr. relaciéon con el usuario
Sra. | Sr. relacié amb l'vsuari
domicilio municipio
domicili municipi
teléfono particular distancia en min llaves del domicilio .
P O sl O NO

telefon particular

teléfono trabajo

telefon treball

frabajador/a social

distancia en min

distancia en min
distancia en min

claus del domicili

treballador/a social

centro social

centre social

teléfono del trabajador/a social
telefon del treballador/a social

correo-e

correue

11/09/2023
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INFORMACION SOBRE PROTECCION DE DATOS PERSONALES

En base a la ley Orgdnica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y Garantia de los Derechos Digitales (LOPDGDD),
informamos que el responsable del tratamiento de sus datos personales es el Ajuntament d'Elx, con domicilio en Plaga de Baix n® 1, 03202

Elche.

Puede confactar mediante instancia dirigida al Delegado de Profeccion de Datos presentada por cualquiera de los medios previstos en la Ley
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comin de las Administraciones Publicas, asi como mediante correo electrénico

dirigido a dpd@elche.es.

La finalidad por la que sus datos van a ser tratados es la gestion de la Ficha general teleasistencia. Este tratamiento no elabora perfiles. Los
datos personales podrén ser cedidos y/o comunicados a las Administraciones Publicas y/o entidades competentes e/o intervinientes en la
materia.

la legitimacién para realizar dicho tratamiento estd basada en el ejercicio de poderes piblicos conferidos al responsable del tratamiento y/o
cumplimiento de una obligacién legal aplicable al responsable del tratamiento. ley 7/1985, de 2 de abril, reguladora de las Bases del
Régimen Local.

los datos serdn conservados durante el periodo establecido por el fratamiento, la legislacion aplicable y los requerimientos aplicables a la
conservacion de informacion por parte de la Administracion Poblica.

El Ajuntament d’Elx podrd verificar telemdficamente, en base a su potesiad de verificacion recogida en la disposicion adicional octava de la
LOPDGDD, los datos necesarios para acreditar su idenfidad y/o el cumplimiento de ofros requerimientos, requisitos o condiciones de esta
convocatoria, y sin perjuicio de la solicitud de aportacién de documentos que el Ayuntamiento pueda dirigirle. Las transferencias internacionales
de datos, en caso de producirse, se ajustardn a la normativa vigente.

Derechos: Puede ejercer sus derechos de acceso, recfificacion, supresion, oposicion, limitacién del tratamiento, portabilidad y (en su caso)
refirada del consentimiento prestado. Asimismo, puede dirigirse a la Autoridad de Control para reclamar sus derechos. Para su ejercicio, debe
dirigir una solicitud, presentada presenciolmente o remitida por correo ordinario, al Ajuntament d'Elx, Registro de Enfrada, Plaga de Baix n° T,
03202 Elx, indicando "Delegado de Proteccion de Datos”. la solicitud también puede ser remitida mediante instancia en Sede Electrénica. En
todos los casos, el Ayuntamiento debe verificar su idenfidad como fitular de los datos, por lo que debe incluir copia o referencia de un
documento vigente acredifativo de su identidad. Para esta verificacién, el Ayuntomiento ejercerd su potestad de verificacién recogida en la
disposicién adicional octova de la LOPDGDD. En caso de actuar como representante de la persona interesada, debe acreditarse
fehacientemente el poder de representacion otorgado por ésfa.

INFORMACIO SOBRE PROTECCIO DE DADES PERSONALS

Sobre la base de la llei organica 3/2018, de 5 de desembre, de Profeccié de Dades Personals i Garantia dels Drets Digitals (LOPDGDD),
informem que el responsable del tractament de les seves dades personals és I'Ajuntament d'Elx, amb domicili en plaga de Baix ndm. 1, 03202
Elx.

Pot contactar mifiangant instancia dirigida al Delegat de Proteccié de Dades (DPD) presentada per qualsevol dels mitians previsios en la Llei
39/2015, d'l d'octubre, del Procediment Administrativ Comu de les Administracions Pibliques, aixi com mitiangant correu electronic dirigit a

dod@elx.es.

la finalitat per a la qual les seves dades seran tractades és la gestié de la Fitxa general teleassisténcia. Aquest tractament no elabora perfils. Les
dades personals podran ser cedides i/o comunicades a les administracions publiques i/o entitats competents i/o intervinents en la matéria.

la legitimacié per a redlitzar aquest fractament estd basada en l'exercici de poders pdblics conferits al responsable del tractament i/o
compliment d'una obligacié legal aplicable al responsable del tractament. Llei 7/ 1985, de 2 d'abril, reguladora de les Bases del Regim Local.

les dades seran conservades durant el periode establit pel tractament, la legislacié aplicable i els requeriments aplicables a la conservacié
d'informacié per part de I'Administracié Publica.

L'Ajuntament d'Elx podra verificar telemdticament, sobre la base de la seua potestat de verificacié recollida en la disposicié addicional huitena
de la LOPDGDD, les dades necesscries per a acreditar la seua identitat i/o el compliment d'alires requeriments, requisits o condicions d'aquesta
convocatoria, i sense perjudici de la sol-licitud d'aporiacié de documents que I'Ajuntament puga dirigiri. Les transferéncies infernacionals de
dades, en cas de produirse, s'ajustaran a la normativa vigent.

Drets: Pot exercir els seus drets d'accés, rectificacid, supressio, oposicié, limitacié del fractament, portabilitat i (si escau) refirada del consentiment
prestat. Aixi mateix, pot dirigirse a ['‘Auforitat de Control per a reclamar els seus drefs. Per al seu exercici, ha de dirigir una sol-licitud,
presentada presencialment o remesa per correu ordinari, a I’Ajuniament d'Elx, Registre d'Enirada, plaga de Baix num. 1, 03202 Elx, en la qual
indique "Delegat de Proteccié de Dades”. la sollicitud també pot ser remesa mifjangant instancia en Seu Elecironica. En fots els casos,
I'Ajuntament ha de verificar la seua identitat com a fitular de les dades, per la qual cosa ha d'incloure copia o referéncia d'un document vigent
acreditativ de la seua identitat. Per a aquesta verificacié, I'Ajuntament exercird la seua potestat de verificacié recollida en la disposicié
addicional huitena de la LOPDGDD. En cas d'actuar com a representant de la persona inferessada, ha d'acreditarse fefaentment el poder de
representacio atorgat per aquesta.

11/09/2023
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