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D./D? N.I.F.

Nacido el de de de profesion

Con domicilio en Provincia de C.P.

Calle n° piso pta.
Teléfonos y

Correo electronico

Si es menor de edad en su nombre D./D?

Con N.I.F. y con teléfono n°®

Dice: Que para méas y mejor exaltar la Gloria de Dios Nuestro Sefior y la de su Bendita Madre la siempre
Inmaculada Virgen Maria, mediante el incremento del culto publico y el ejercicio de la caridad cristiana, en su
més amplio sentido.

SOLICITA

Ser admitido y recibido como Hermano de esta Venerable Hermandad y Cofradia de Nazarenos, si asi lo decide
su Junta de Gobierno, conforme a lo preceptuado en sus Reglas, comprometiéndose a guardarlas y a satisfacer
la limosna que tenga aprobada el Cabildo de hermanos y que actualmente asciende a euros pagaderos
Trimestralmente/Anualmente (marcar lo que desee) e€n la cuenta corriente abierta a

nombre de

con IBAN ES

Declara ser bautizado en la Parroquia de

Igualmente manifiesta que CONSIENTE EXPRESAMENTE QUE LAS COMUNICACIONES LE SEAN
ENVIADAS POR MENSAJES AL MOVIL O CORREO ELECTRONICO, Y A QUE SUS DATOS SEAN CEDIDOS
A LOS CANDIDATOS EN LOS PROCESOS ELECTORALES DE LA HERMANDAD.

En Malaga a de de

Firma del Solicitante

Es presentado por



Informe del Fiscal

Malaga de de
EL FISCAL
Admitido en sesién de Junta de gobierno con fecha de de y asentado en el
Libro General de Hermanos con el n°® y el Cédigo Personal
Sello de la Hermandad EL SECRETARIO

Proteccién de datos.

Esta Cofradia, a efectos de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de los
derechos digitales (LOPD-GDD), y el Reglamento General de Proteccion de Datos 2016/679 (RGPD) y con la finalidad de cumplir
con los fines establecidos en sus Estatutos, prescindira desde este momento del uso del nombre y apellidos en las publicaciones
gue se realicen por cualquier medio propio de esta Corporacién, optando por el uso de las iniciales junto al nimero de hermano,
salvo consentimiento expreso por el interesado a presentar por cualquier medio fehaciente ante la Hermandad.

A estos efectos, de forma manuscrita:

Con conocimiento pleno de lo anterior, mediante este documento, yo,
D.D2

con D.N.I. n°; , hacido en fecha, , presto consentimiento expreso a
la Cofradia de las Penas para que mis datos de caracter personal pasen a formar parte del fichero denominado “Hermandad.FDB”
de conformidad con lo dispuesto en la LOPD y RGPD para la finalidad de:

Autorizo y consiento expresamente, de manera voluntaria, libre e inequivoca, a la Cofradia de las Penas, para que aquella utilice
la informacién relativa a todos o algunos de mis datos personales (N° de Hermano, Apellidos y Nombre, domicilio postal, correo
electronico, teléfono, etc.) en las comunicaciones y publicaciones, internas y externas, propias de la hermandad, que aquella
realice por cualquier medio: correo electrénico, carta, whatsapp, telegram, mensaje telefénico, Redes Sociales, etc. y a que
pueda ceder la misma a las empresas encargadas de la distribucién postal de la correspondencia de la Cofradia para los
hermanos de la misma.

Para el uso de todos o algunos de dichos datos (N° de Hermano, Apellidos y Nombre) en la organizacion y desarrollo de cultos
externos, 0 internos, ordinarios o extraordinarios, que se pudieran producir, asi como para los listados de acceso u organizaciéon
de los mismos. A su vez, autorizo la publicacion de todos o algunos de los siguientes datos en el tablén de anuncios de la
Hermandad (N° de Hermano, Apellidos y Nombre) para los fines previstos en las Reglas de la Cofradia.

Para el uso de todos o algunos de dichos datos (N° de Hermano, Apellidos y Nombre, domicilio, IBAN) en las remesas de recibos
que la Corporacion envia a las entidades financieras para la gestion de cobro de las cuotas. En caso de menores, los datos del
menor y los del titular de la cuenta.

En ningln caso se cedera dato personal alguno a ninguna empresa o persona con finalidad comercial.

Marque si AUTORIZA O o NO AUTORIZA O a la Cofradia a usar su imagen en cualquier medio de difusién interno o externo
(boletines, pagina Web, Redes Sociales, fotografias, etc.) y siempre que la utilizacion de la misma esté encaminada a la difusion
de los actos de la Corporacion o de la Corporacion misma.

A los efectos anteriores, la Cofradia de las Penas me ha informado que los datos facilitados seran incluidos en un fichero
automatizado, creado y mantenido bajo la responsabilidad del Organo de Gobierno de la misma y que se denomina
“Hermandad.FDB”. A efectos de la L.O.P.D., quedo informado de la facultad de poder ejercer mi derecho de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicion comunicandolo por escrito a la Secretaria, sita en Plaza Virgen de las Penas s/n, CP: 29008 de Mélaga,
o bien al correo electrdnico secretaria@cofradiadelaspenas.org

Este consentimiento se rubrica de forma inderogable mediante firma manuscrita en,

Malaga, a de de 202___.

Firmado

De acuerdo con lo establecido en la Ley Organica 15/1999, de Proteccién de datos de caracter personal, se le informa que los datos de caracter
personal proporcionados seran incluidos, en un fichero de titularidad de la Venerable Hermandad de la Caridad en Cristo Nuestro Sefior y
Cofradia de Nazarenos del Santisimo Cristo de la Agonia, Maria Santisima de las Penas y Santo Domingo de la Calzada, debidamente
registrado en la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos y que tiene por finalidad el tratamiento administrativo de los Hermanos. Podra
ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion dirigiéndote a la sede, sita en Plaza Virgen de las Penas, 1, de Malaga.
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A cumplimentar por el acreedor

A cumplimentar por el deudor

To be completed by the creditor

Ao Orden de domiciliacion de adeudo directo SEPA
Las PENAS SEPA Direct Debit Mandate

Referencia de la orden de domiciliacion:

Mandate reference

Identificador del acreedor ;: ES31 000 R2900360E

Creditor Identifier

Nombre del acreedor / creditor's name

COFRADIA STMO. CRISTO DE LA AGONIA Y MARIA SANTISIMA DE LAS PENAS
Direccién / address

Plazuela Virgen de las Penas s/n

Cadigo postal - Poblacion - Provincia / postal Code - City - Town

29008 - MALAGA - MALAGA

Pais / Country

ESPANA

Mediante la firma de esta orden de domiciliacién, el deudor autoriza (A) al acreedor a enviar instrucciones a la ent idad del deudor para adeudar su cuenta

y (B) ala entidad para efectuar los adeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del acreedor. Como parte de sus derechos, el deudor esta legitimado al
reembolso por su entidad en los términos y condiciones del contrato suscrito con la misma. La solicitud de reembolso debera efectuarse dentro de las ocho
semanas que siguen a la fecha de adeudo en cuenta. Puede obtener informacién adicional sobre sus derechos en su entidad financiera.

By signing this mandate form, you au thorise (A) the Creditor to send instructions to your bank to debit your account and (B) your bank to debit your account in accordance with the instructions from the
Creditor. As part of your rights, you are entitled to a refund from your bank under the terms and conditions of your agreement with your bank. A refund must be claimed within eigth weeks starting from the date on which your
account was debited. Your rights are explained in a statement that you can obtain from your bank.

Nombre del deudor/es / pebtor’s name

(titular/es de la cuenta de cargo)

Direccién del deudor /address of the debtor

Cédlgo pOStaI - Poblacién - Provincia / postal code - City - Town

Pais del deudor / Country of the debtor

Swift BIC / switic (puede contener 8 u 11 posiciones) / Swift BIC (up to 8 or 11 characters)

To be completed by the debtor

NUmero de cuenta - IBAN / Account number - IBAN

En Espafia el IBAN consta de 24 posiciones comenzando sie mpre por ES
Spanish IBAN of 24 positions always starting ES
Tipo de pago: [-Pago recurrente 0 Cdrago dnico
Type of payment Recurrent payment or One-off payment

Fecha — Localidad:

Date - location in which you are signing

Firma del deudor:
Signature of the debtor

TODOS LOS CAMPOS HAN DE SER CUMPLIMENTADOS OBLIGATORIAMENTE.
UNA VEZ FIRMADA EST A ORDEN DE DOMICILIACION DEBE SER ENVIADA AL ACREEDOR PARA SU CUSTODIA.

ALL GAPS ARE MANDATORY. ONCE THIS MANDATE HAS BEEN SIGNED M UST BE SENT TO CREDITOR FOR STORAGE.
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