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Responsable del tratamiento 
Identidad: Ayuntamiento de Arganda del Rey – NIF: P2801400I 
Dirección postal: Plaza de la Constitución, 1 – 28500 ARGANDA DEL REY (Madrid) 
Teléfono: 010 / 918711344 
Correo-e: 010@argandadelrey.es 
 
Finalidad del tratamiento 
Finalidad: La finalidad del tratamiento es la de tramitar y gestionar las solicitudes de participación en las actividades extraescolares, 
así como la gestión de la participación en el mismo de las personas admitidas: Se conservarán durante el tiempo necesario para 
cumplir con la finalidad para la que se recabaron y para determinar las posibles responsabilidades que se pudieran derivar de dicha 
finalidad y del tratamiento de los datos. Será de aplicación lo dispuesto en la normativa de archivos y documentación y de Función 
Estadística Pública que afecte al Ayuntamiento. 
 
Legitimación 
El tratamiento se basa en el artículo 6.1.e) del RGPD: cumplimiento de una misión realizada en interés público o en el ejercicio de 
poderes públicos conferidos al responsable del tratamiento: 
- Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las Bases del Régimen Local. 
 
Destinatarios 
No está prevista la comunicación de datos a terceros salvo que sea necesario para la correcta gestión de la solicitud realizada y 
siempre que concurra alguno de los supuestos legalmente previstos en la vigente normativa de protección de datos. 
 
Derechos 
Las personas cuyos datos personales sean tratados por el Ayuntamiento tienen derecho a: 
Obtener información sobre si el Ayuntamiento está tratando sus datos personales. 
Acceder a sus datos personales, así como a solicitar la rectificación de los datos inexactos o, en su caso solicitar la supresión 
cuando, entre otros motivos, los datos ya no sean necesarios en relación con los fines para los que fueron recogidos. 
Solicitar en las circunstancias previstas por los arts. 18 y 21 del RGPD: 
 
- La limitación del tratamiento de sus datos, en cuyo caso sólo podrán ser objeto de tratamiento, con 
excepción de su conservación, con el consentimiento del interesado o para el ejercicio o la defensa de 
posibles reclamaciones. 
- La oposición al tratamiento de sus datos, en cuyo caso, el Ayuntamiento dejará de tratar los datos, salvo 
que el responsable del tratamiento de los datos acredite motivos legítimos, que prevalezcan sobre los del 
interesado, o para el ejercicio o la defensa de posibles reclamaciones. 
 
Las personas cuyos datos personales sean tratados por el Ayuntamiento de Arganda podrán ejercitar sus derechos de acceso, 
rectificación, supresión, oposición y limitación del tratamiento, mediante escrito dirigido al Ayuntamiento de Arganda del Rey – 
Plaza de la Constitución, 1 - 28500 Arganda del Rey (Madrid) indicando en el asunto: Ref. Protección de Datos, bien 
presencialmente o a través de la Sede Electrónica: sedeelectronica.ayto-arganda.es. Si en el ejercicio de sus derechos no ha sido 
debidamente atendido podrá presentar una reclamación ante la Agencia Española de Protección de Datos. Sede electrónica: 
https://sedeagpd.gob.es/ Por lo que respecta a todas las cuestiones relativas al tratamiento de sus datos personales los interesados 
podrán ponerse en contacto con el Ayuntamiento de Arganda del Rey a través de la siguiente dirección de correo electrónico: 
dpd@argandadelrey.es 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ANEXO I: INFORMACIÓN ADICIONAL PROTECCIÓN DE DATOS 
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Nombre del alumno/a  ___________ 

 

Teléfono1________________________________Teléfono2_________________________________ 

 

Edad     Mujer   Varón   
 

CEIP/CEIPSO   _______Curso  ____________    

 

ACNEE SÍ  NO   

 

Observaciones   ___  

 
 

 
 

D./ª_____________________________________________ Con DNI/NIE nº: ________________, como padre / 

madre / tutor / representante legal del menor: 

____________________________________________________________________________________________ 

SÍ □ NO □, autorizo al/la menor a salir solo/a del centro educativo/municipal donde se desarrolla la actividad de 

PATIOS ABIERTOS  durante el curso escolar 2025/2026, asumiendo toda la responsabilidad hasta el trayecto al 

domicilio. 

Personas autorizadas en caso se haber señalado NO: 
 
Nombre         DNI 
_________________________________________               ________________________ 

 
_________________________________________    ________________________ 
 
_________________________________________    ________________________ 

 
Y para que conste, firmo la presente, en Arganda del Rey, a …… de ………….. de 2025. 

 
 
 

 
Fdo.: ……………………………………… 

Firma del padre, madre, tutor/a 
 

ANEXO III: SALIDA/RECOGIDA DE MENORES DE LAS ACTIVIDADES 

ANEXO II: FICHA DE INSCRIPCIÓN “PATIOS ABIERTOS” 
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