
 

COMUNICACIÓN DE BAIXA 

DATOS DO INTERESADO 

RESPONSABLE DO MENOR OU MENORES: 

Nome  Apelidos 

NIF/NIE Tipo de Vía Nome de Vía 

Número Piso    Porta CP 

Localidade Provincia 

Teléfono Correo electrónico 

En representación dos seguintes menores, comunico a súa baixa segundo o sinalado a continuación: 

NOME GRUPO 
Solicita a baixa en 

Obradoiros Asociación 

Nome    

Nome    

Nome    

Nome    

MOTIVO: 

 

 

E para que así conste, asino a presente comunicación: 

 

 

 

Asdo._____________________________________ 

Recibín (A cubrir pola Xunta Directiva) 

 

 

Asdo._____________________________________ 

 

En_______________________________, a______de_____________do__________. 

ACEPTO A POLÍTICA DE PRIVACIDADE 
SI NON 

  

1. A comunicación de baixa entregarase á Xunta Directiva da Asociación de xeito presencial, por correo postal ou por correo 
electrónico nos enderezos equipo.tecnico@altascapacidades.org ou info@altascapacidadesgalicia.org. En calquera caso, 
dende a Asociación darase acuse de recibo ao solicitante da baixa.  

2. A comunicación da baixa terá efectos administrativos con carácter inmediato e efectos económicos nos recibos que se 
emitan a partir de un mes da notificación da mesma.   

3. A baixa implica:  

a. Baixa na Asociación: Pérdese a condición de socio. Para volver formar parte de ASAC Galicia deberase seguir o 
protocolo establecido a tal efecto.  

b. Baixa nas actividades: aínda que só sexa por un trimestre, perderase a praza nas actividades. No caso de que desexe 
reincorporarse, pasará á lista de espera ata que quede unha vacante no grupo que lle sexa asignado. 

 



 

POLÍTICA DE PRIVACIDADE DE ASAC GALICIA 

 

 

De conformidade co establecido na normativa vixente en Protección de Datos de Carácter Persoal, 
informámoslle que os seus datos serán incorporados ao sistema de tratamento de titularidade de ASAC Galicia con 
CIF G-15515588 e domicilio social sito na Facultade de Psicoloxía – Rúa Xosé María Suárez Núñez, s/n, Campus 
Vida – 15782 Santiago de Compostela, coa finalidade de poder atender aos compromisos derivados da relación que 
mantemos con vostede. No cumprimento da normativa vixente, ASAC Galicia informa que os datos serán 
conservados durante o prazo estritamente necesario para cumprir cos preceptos mencionados. 

Mentres non nos comunique o contrario, entendemos que os seus datos non foron modificados, que 
vostede se compromete a notificarnos calquera variación e que temos o seu consentimento para utilizalos para as 
finalidades mencionadas. 

ASAC Galicia informa que procederá a tratar  os datos de maneira lícita, leal, transparente, axeitada, 
pertinente, limitada, exacta e actualizada. Por este motivo ASAC Galicia comprométese a adoptar todas as medidas 
razoables para que estes se supriman  ou rectifiquen sen dilación cando sexan inexactos. 

Segundo os dereitos que lle confire a normativa vixente en protección de datos poderá exercer os dereitos 
de acceso, rectificación, limitación de tratamento, supresión, portabilidade e oposición ao tratamento dos seus datos 
de carácter persoal así como do consentimento prestado para o tratamento dos mesmos, dirixindo a súa petición á 
dirección postal indicada anteriormente ou ao enderezo electrónico info@altascapacidadesgalicia.org . 

MODIFICACIÓN DOS CONSENTIMENTOS 

A información dos tratamentos que consente estará sempre accesible a partir do 25 de maio. Poderá 
modificala sempre que queira, axuntando fotocopia do DNI e solicitando a acción que desexe dende esa data 
dirixindo a súa petición á dirección postal indicada anteriormente ou ao enderezo electrónico 
info@altascapacidadesgalicia.org . 

RESPONSABLE: ASOCIACIÓN DE ALTAS CAPACIDADES DE GALICIA _ ASAC GALICIA con CIF G-15515588 

ENDEREZO: Facultade de Psicoloxía – Rúa Xosé María Suárez Núñez, s/n, Campus Vida – 15782 Santiago de 
Compostela 

CORREO ELECTRÓNICO: info@altascapacidadesgalicia.org 

FINALIDADE: As finalidades principais de tratamento dos seus datos persoais son: 

 Envío de comunicacións informativas 

 Xestión da relación de servizos contratados por vostede coa Asociación 

 Demostración dos requirimentos para obter a condición de socio/a 

CONSERVACIÓN: Os datos persoais proporcionados conservaranse mentres se manteña a relación coa entidade e 
non se solicite a supresión polo interesado, serán conservados conforme aos prazos legais establecidos. 

DECISIÓNS: A Asociación non adoptará decisións automatizadas, perfiles ou lóxica aplicada aos seus datos. 

LEXITIMACIÓN: Tratamos os seus datos de carácter persoal sobre a base de: 

 seu consentimento (para as finalidades anteriormente descritas) 

 A necesidade do tratamento para a execución do contrato subscrito con vostede 

DESTINATARIOS: Durante o período de duración do tratamento, ASAC GALICIA non realizará ningunha cesión, 
salvo obrigación legal, nin tampouco transferencia algunha. 

DEREITOS: Dereitos de acceso, rectificación, supresión, portabilidade, limitación ou oposición ao tratamento dos 
seus datos, así como retirar o consentimento prestado ao formular reclamacións ante a Autoridade de Control. 

PROCEDENCIA DOS DATOS: O propio interesado ou o seu representante legal. 

INFORMACIÓN ADICIONAL: Se ten calquera dúbida ou preocupación acerca do xeito en que tratamos e usamos 
os seus datos persoais ou desexa exercer calquera dos dereitos, póñase en contacto con ASAC Galicia no correo 
electrónico info@altascapacidadesgalicia.org  ou escríbanos ao seguinte enderezo: Facultade de Psicoloxía – Rúa 
Xosé María Suárez Núñez, s/n, Campus Vida – 15782 Santiago de Compostela. 
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