
  
Concello de Xove 

  

CURSO DE INICIACIÓN Á APICULTURA 
 

NOME COMPLETO*  

TELÉFONO*   CORREO 
ELECTRÓNICO 

 

NIF  
*Datos obrigatorios 

Marca cunha cruz un dos tres cadros co que corresponda: 
 Estou na actualidade en situación de alta no termo municipal de Xove no censo 

apícola da Consellería de Medio Rural. 
 Non son titular dunha explotación apícola no termo municipal de Xove, estou 

empadroada/o no Concello de Xove e teño interese na actividade. 
 Non son titular dunha explotación apícola no termo municipal de Xove, e non estou 

empadroada/o no Concello de Xove e teño interese na actividade. 
 

Marca a seguinte información, se é correcta: 
 Cumpro os requisitos físicos/psíquicos: non padezo enfermidade nin estou afectado/a 

por limitación física ou psíquica incompatible coa realización das accións formativas ou 
co desempeño das funcións correspondentes á formación á que opto, é a miña obriga 
poñer en coñecemento do Concello de Xove calquera alteración relacionada con esta 
declaración. 

 Comprométome a asistir con aproveitamento á totalidade das horas lectivas do curso, 
salvo que concorra causa xustificada. 

 Comprométome a traer o seguinte material obrigatorio para a parte práctica do curso 
que se realizará nun colmear do municipio: careta, botas e luvas en bo estado, e outro 
material de obrigado uso polas medidas vixentes no momento da celebración do 
curso, se fose o caso. 

 Autorizo ao Concello de Xove á comprobación e utilización dos meus datos persoais 
de conformidade co regulamento europeo en materia de protección de datos 2016/679 
do Parlamento Europeo e do Consello de 27 de abril de 2016 relativo á protección de 
datos das persoas físicas (RGPD), polo que os meus datos son obxecto de tratamento 
por parte de Concello de Xove. Estes datos son xestionados coa finalidade de cursar a 
solicitude e prestar os seus servizos. 

 Estou informado/a de que podo exercer os meus dereitos de acceso, rectificación, 
cancelación, oposición, portabilidade e limitación e suprimir os datos escribindo a 
Concello de Xove no asunto “Exercicio de dereitos” e achegando unha copia do DNI, 
así como o dereito a presentar unha reclamación ante unha autoridade de control. 
Todo sos datos serán tratados coa máxima confidencialidade, segundo as vixentes 
leis 2016/679 de protección de datos de persoas físicas (RGPD), e 31/2020 de 
Servizos da sociedade da información e de comercio electrónico (LSSI-CE) 

 Estou informada/o de que para poder asistir ao curso, debo figurar no listado  de 
alumnado admitido e publicado a tal efecto. 

 Aporto unha copia do meu DNI. 
 

 
ASINO A PRESENTE, en Xove a _____________ de 2024 

 
 


