
 DATOS DEL SOLICITANTE 

 
 
 
 

Ayuntamiento de 
CAMPO REAL 

 
 
 

 

NIF, NIE, CIF:  Nombre o razón social:                                                                                         

Primer apellido:     Segundo apellido:       

Tipo vía: Domicilio:       N.º: Portal:          Esc.: 

Planta:        Puerta:       C.P.:  Municipio:   Provincia:    

Teléfono(s):    /  Fax:      

Correo electrónico:              

 
 

NIF, NIE, CIF:  Nombre o razón social:                                                                                          

Primer apellido:     Segundo apellido:       

Tipo vía: Domicilio:       N.º: Portal:          Esc.: 

Planta:        Puerta:       C.P.:  Municipio:   Provincia:   

Teléfono(s):    /  Fax:     

Correo electrónico:             

 
 

Información solicitada: 
 
 
 

Motivo (opcional): 
 
 
 

Modalidad en la que desea acceder a la información solicitada: 
 

□ Correo electrónico □ Correo postal □ Presencial □ Medios telemáticos 

Campo Real, a …….de…………………………..de 20….  Firma del solicitante 

 
 
 

(1) Para presentar una solicitud en nombre de otra persona deberá acreditarse la representación por cualquier medio válido en derecho que deje constancia 
fidedigna, o mediante declaración en comparecencia personal del interesado. 

 
A efectos de lo dispuesto en el artículo 20 de la Ley 19/2013, de 9 de diciembre, de transparencia, acceso a la información pública y buen gobierno, la resolución en la que se conceda o 
deniegue el acceso se notificará al solicitante y a los terceros afectados que así lo hayan solicitado en el plazo máximo de un mes desde la recepción de la solicitud por el órgano competente 
para resolver. Este plazo podrá ampliarse por otro mes en el caso de que el volumen o la complejidad de la información que se solicita así lo hagan necesario y previa notificación al 
solicitante. Transcurrido el plazo máximo para resolver sin que se haya dictado y notificado resolución expresa se entenderá que la solicitud ha sido desestimada. Las resoluciones dictadas en 
materia de acceso a la información pública son recurribles directamente ante la Jurisdicción Contencioso-administrativa, sin perjuicio de la posibilidad de interposición de la reclamación 
potestativa prevista en el artículo 24 de la citada Ley. 

 
Ayuntamiento de Campo Real con C.I.F. número P2803300I con domicilio social en Plaza Mayor Nº1, CP: 28510, Campo Real, Madrid, teléfono 918733230 y correo electrónico 
ayuntamiento@camporeal.es , en base a la Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las Bases del Régimen Local, trata la información que nos facilita con el fin de gestionar los distintos 
procedimientos que lleva a cabo el Ayuntamiento en el desarrollo de sus competencias legalmente atribuidas. Los datos proporcionados se conservarán mientras se mantenga la relación 
comercial o durante los años necesarios para cumplir con las obligaciones legales. Los datos no se cederán a terceros salvo en los casos en que exista una obligación legal o nos preste su 
consentimiento. Usted tiene derecho a obtener confirmación sobre si en el Ayuntamiento de Campo Real, estamos tratando sus datos personales, acceder a los mismos, rectificar aquellos 
que son inexactos o solicitar su supresión cuando ya no sean necesarios, así como ejercer sus derechos de oposición y de limitación de tratamiento, en los casos previstos en la normativa o 
para cualquier consulta, comentario o solicitud relativa a nuestra Política de Protección de Datos o para el ejercicio de los mencionados derechos, diríjase a la dirección indicada o envíe un 
correo electrónico a nuestro Delegado de Protección de Datos (dpo@camporeal.es), indicando su nombre, apellidos, fotocopia del D.N.I., derecho que desea solicitar, contenido de su 
petición e indicar un domicilio a efecto de notificaciones. 

 
 

Plaza Mayor, 1 · Tfn. 91 873 32 30 · Fax. 91 873 32 61 · 28510 CAMPO REAL (MADRID) · www.camporeal.es · ayuntamiento@camporeal.es 

 DATOS DE LA SOLICITUD 

 EN REPRESENTACION DE (1) (rellenar sólo en caso de ser distinto del solicitante) 

 
SOLICITUD DE 
ACCESO A 
INFORMACION 
PUBLICA 

 
 

Espacio reservado para la etiqueta de 
Registro 
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