
                                              HOJA DE I NSCRI PCI ÓN 
VI I  CONCURSO DE PROYECTOS EMPRESARI ALES 

La Palm a, 2 0 1 5  
 

Según el artículo 5 de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de protección de datos de carácter personal, le informamos que sus datos se integrarán en la 
Base de datos de Formación y Empleo de la Asociación para el Desarrollo Rural de la isla de La Palma, ADER-La Palma y podrán ser  utilizados y cedidos si 
fuera necesario a la entidades colaboradoras del proyecto. Igualmente autoriza la utilización de las imágenes grabadas sobre el desarrollo de esta actividad, para su 
difusión en cualquier medio.  Según lo establecido los/as interesados/as tienen derecho de acceso, rectificación, cancelación y oposición de los datos que figuran 
en nuestro fichero mediante el envío de la solicitud a ADER-La Palma, C/ Trasera Doctor Morera Bravo, s/n, 38730 Villa de Mazo 
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Nom bre del proyecto: 
 
DATOS DEL PROFESOR/ A QUE TUTORI ZARÁ EL PROYECTO 
 
Nom bre: 
Asignatura que im parte: 
Teléfono: 
E- m ail: 
 
PROMOTORES/ AS  
 
Nom bre y Apellidos: 
DNI : 
Edad: 
Dom icilio:  
Teléfono:  
E- m ail: 
 
Nom bre y Apellidos: 
DNI : 
Edad: 
Dom icilio:  
Teléfono:  
E- m ail: 
 
 
Nom bre y Apellidos: 
DNI : 
Edad: 
Dom icilio:  
Teléfono:  
E- m ail: 
 
Estudios que realizan: 
Centro de form ación: 
 

En……………………...a…….de…………………2 0 1 5  
 

 
Firm a el/ la  profesor/ a     Firm a del/ los solicitante/ s 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                              HOJA DE I NSCRI PCI ÓN 
VI I  CONCURSO DE PROYECTOS EMPRESARI ALES 

La Palm a, 2 0 1 5  
 

Según el artículo 5 de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de protección de datos de carácter personal, le informamos que sus datos se integrarán en la 
Base de datos de Formación y Empleo de la Asociación para el Desarrollo Rural de la isla de La Palma, ADER-La Palma y podrán ser  utilizados y cedidos si 
fuera necesario a la entidades colaboradoras del proyecto. Igualmente autoriza la utilización de las imágenes grabadas sobre el desarrollo de esta actividad, para su 
difusión en cualquier medio.  Según lo establecido los/as interesados/as tienen derecho de acceso, rectificación, cancelación y oposición de los datos que figuran 
en nuestro fichero mediante el envío de la solicitud a ADER-La Palma, C/ Trasera Doctor Morera Bravo, s/n, 38730 Villa de Mazo 

2

 
Plazo de entrega hasta el 3 1  de m arzo de 2 0 1 3 .  
Se deberá adjuntar la ENCUESTA DE MOTI VACI ÓN PARA EMPRENDER rellenada por cada uno/ a de 

los/ as alum nos/ as part icipantes en el proyecto.  

Lo pueden enviar por fax nº  :  922428476 o escaneado por correo elect rónico:  

formacion@aderlapalm a.org 


