
C/San Francisto nº 27
44071 Teruel (Teruel)
Tel. 978641145
Mail: hidesgallocanta@aragon.es

SOLICITUD ASIGNACIÓN DE HIDE 

Nombre:

Apellido 1º: Apellido 2º:

D.N.I.: Pasaporte:

Domicilio: Población:

C.P.: País:

Teléfono: e-mail:

Expone:

Que desea utilizar uno de los hides situados en la Reserva Natural Dirigida de
la Laguna de Gallocanta, para la observación/fotografía o filmación de especies.

Y por tanto, solicita:

La asignación de uso de un hide de la Reserva Natural Dirigida de la Laguna
de Gallocanta.

Centro Interpretación en Bello (grullas):

Gallocanta (grullas): 

Las Cuerlas (grullas):

Lagunazo del Poyo en  Tornos (acuáticas):

Berrueco (grullas):
(Marcar con una x, el  hide que desea utilizar)

Fecha de utilización: 

Cebado con grano de cereal: 

 Asimismo se compromete a cumplir las normas generales de utilización que
le han sido adjuntadas junto con este documento.

El responsable del  tratamiento de tus datos personales es la Dirección General de Medio Natural y Gestión
Forestal. La finalidad de este tratamiento es recoger los datos de carácter personal necesarios para identificar y
en su caso autorizar la realización de las actividades que se soliciten en los espacios naturales protegidos de
Aragón. La legitimación para realizar el tratamiento de datos nos la da cumplimiento de una obligación legal. No
vamos a comunicar  tus  datos personales a terceros destinatarios  salvo obligación legal.  Podrás ejercer tus
derechos  de  acceso, rectificación, supresión y portabilidad de  los  datos  o  de limitación y oposición  a  su
tratamiento, así como no ser objeto de decisiones individuales  automatizadas a través de la sede electrónica de
la Administración de la Comunidad Autónoma de Aragón con los formularios normalizados disponibles.  Podrás
consultar la información adicional y detallada sobre esta actividad de tratamiento en “Autorización actividades
en Espacios Naturales Protegidos“ https://aplicaciones.aragon.es/notif_lopd_pub/details.action?fileId=870

En                              a         de                     de 2020
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