
 

FORMULARIO DE RECLAMACIÓN 

 
 

Nombre y Apellidos del Reclamante 

_________________        __________________          _______________________________________________ 
D.N.I.                                    Teléfono                                   Dirección de correo electrónico 
 

Tipo de servicio afectado: 

             Docencia  

             Infraestructuras    

             Servicios        

             Otros: _______________________________________________________________________________ 

 

Personal afectado: 

             Docente 

             No docente 

 

DESCRIPCIÓN DE LA RECLAMACIÓN 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
______________________________________________         ________________________________________ 
Firma del reclamante                                                                         Fecha 
 

De conformidad con el Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la protección de las personas físicas en lo que respecta al 

tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos,  le informamos que al firmar este documento presta su consentimiento para que los datos personales facilitados 

en el documento “Formulario de Reclamaciones” sean tratados por HUMANITAS BILINGUAL SCHOOL, S.L, cuya finalidad es realizar la gestión de su reclamación. 

 

El plazo de conservación de los datos será arreglo al necesario para la gestión de la reclamación y de las acciones derivadas de la misma. Los datos son tratados en base a la relación 

existente entre Ud. y el centro educativo, sólo siendo cedidos en los casos legalmente previstos.  

 

Ud. podrá ejercitar los derechos de Acceso, Rectificación, Cancelación, Portabilidad, Supresión o, en su caso, Oposición, presentando un escrito en Avenida de los actores, 1-5–CP 

28760, Tres Cantos, Madrid o enviando un escrito a dpd@humanitastrescantos.com. Deberá especificar cuál de estos derechos solicita sea satisfecho y, a su vez, acompañar de la 

fotocopia del DNI o documento identificativo equivalente. En caso de que actuara mediante representante, legal o voluntario, deberá aportar también documento que acredite la 

representación y documento identificativo del mismo. 

 

mailto:lopd@humanitastrescantos.com

