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DE FUNDACIONES
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Identificador de Registro

DATOS SOLICITANTE/PROMOTOR/A

NIF/NIE	 Nombre/Razón social

Apellido 1	 Apellido 2

Cargo o condición en la que actúa
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DATOS DE NOTIFICACIÓN

Notificación dirigida al	  Persona insteresada/solicitante	  Representante

Forma de notificación:

 Mediante el sistema de notificaciones telemáticas del Gobierno de Aragón accesible en: http://www.aragon.es/notificaciones.

 Mediante el correo postal en la dirección:

Tipo	 Nombre de la vía		 Número	 Bloque	 Piso	 Puerta

Localidad		 Provincia	 País		 Código Postal

Datos de contacto:
Teléfono 1	 Teléfono 2	 Correo electrónico

DATOS Y DOCUMENTACIÓN RELATIVOS A LA SOLICITUD

Primera solicitud	 Cambio de denominación		 Prórroga
¿Ha solicitado este certificado en cualquier otro Registro estatal o autonómico?

No	 Sí. Indicar en este caso el Registro:
Pueden solicitarse hasta tres denominaciones distintas.
El certificado se expedirá por la primera de ellas que no conste inscrita.

FINES DE LA FUNDACIÓN
Descripción de los fines de interés general que va a realizar la Fundación. La descripción de los fines se realizará de acuerdo con lo dispuesto en 
el artículo 3 de la Ley 50/2002, de 26 de diciembre, de Fundaciones.

http://www.aragon.es/notificaciones
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En	 a	 de	 de 20

Firma del solicitante

CLÁUSULA DE PROTECCIÓN DE DATOS PERSONALES

El responsable del tratamiento de tus datos personales es: DIRECCIÓN GENERAL DE INTERIOR Y EMERGENCIAS

La finalidad de este tratamiento es: Gestión del Registro en el que se inscriben, con carácter constitutivo, las funda-
ciones que realizan sus actividades preferentemente en el ámbito territorial de Aragón.

La legitimación para realizar el tratamiento de tus datos nos la da: interés público o ejercicio de poderes públicos.

No vamos a comunicar tus datos personales a terceros destinatarios salvo obligación legal.

Se pueden ejercitar los derechos de acceso, rectificación, supresión, portabilidad de los datos y los de limitación y 
oposición a los tratamientos, así como a 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 disponi-
bles

Puedes obtener información adicional en el Registro de Actividades de Tratamiento del Gobierno de Aragón, en el 
siguiente enlace: https://aplicaciones.aragon.es/notif_lopd_pub/details.action?fileId=448.

ACTIVIDADES Y ÁMBITO TERRITORIAL DE ACTUACIÓN
Descripción de las actividades que, en cumplimiento de los fines anteriores, va a realizar la Fundación:

Ámbito territorial de actuación:
Autonómico.

DOCUMENTACIÓN QUE SE APORTA:

 �Justificante del pago de la tasa administrativa correspondiente.

https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/proteccion-datos-ejercicio-derecho-acceso
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/proteccion-datos-ejercicio-derecho-rectificacion
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/proteccion-datos-ejercicio-derecho-supresion-derecho-olvido
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/proteccion-datos-ejercicio-derecho-portabilidad-datos
https://www.aragon.es/tramitador/-/tramite/proteccion-datos-ejercicio-derecho-oposicion
https://aplicaciones.aragon.es/notif_lopd_pub/details.action?fileId=448
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