/ACS

SOLICITUD DE PRESTAMO DE LIBROS

colegiado/a numero........... solicita del/ la Sr./Sra. Bibliotecario/a de este llustre

Colegio de Abogados, el préstamo de los siguientes libros: ..........cccoeeeveeeinnnnnne,

El plazo para la devolucién de los mismos serd de 10 dias naturales.

Retrasar la devolucion del préstamo comportara el bloqueo durante tres meses de este tipo
de préstamo.

En caso de pérdida o deterioro el usuario tendra que restituir la obra, por un ejemplar de la
misma edicidbn o0 mas moderna si la hubiere.

En caso de estar agotada, tendra que adquirir otra de caracteristicas similares que le sera
propuesta por la direccion de la Biblioteca.

Nota: Se le informa que puede consultar los libros disponibles en Biblioteca desde la pagina
web del llustre Colegio de Abogados de Castellon (www.icacs.com)

CastelldbndelaPlana, a ......cccceveen. (o [ A€ i

Los datos seran tratados por el llustre Colegio de Abogados de Castellén (ICACS), en calidad de Responsable, con el fin de gestionar su
solicitud de préstamo de obras puestos a su disposicidn en la Biblioteca del Colegio.

La base juridica de licitud para el tratamiento de los datos es el consentimiento manifestado por Usted mediante la presentacion de la
solicitud.

Los datos se conservaran 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. Sera de aplicacidn lo dispuesto en
la normativa de archivos y documentacion. En cualquier caso, los datos podran ser conservados, en su caso, con fines de archivo de
interés publico, fines de investigacion cientifica e histérica o fines estadisticos.

Los datos no seran cedidos a terceros, salvo que sean comunicados a las entidades publicas y privadas, a las cuales sea necesario u
obligatorio ceder éstos para poder gestionar el servicio, asi como en los supuestos previstos, segun Ley.

Ud. podra ejercitar los derechos de Acceso, Rectificacidn, Limitacion, Portabilidad, Supresion o, en su caso, Oposicidn. Para ejercitar los
derechos debera presentar un escrito en el Registro de Entrada del ICACS: C/ Temprado n215 C.P. 12002, Castelldn, Espafia, o enviando
su solicitud a nuestro Delegado de Proteccidn de Datos: dpd@icacs.com. Deberd especificar cual de estos derechos solicita sea
satisfecho y, a su vez, debera acompafiarse de la fotocopia del DNI o documento identificativo equivalente. En caso de que actuara
mediante representante, legal o voluntario, debera aportar también documento que acredite la representacién y documento
identificativo del mismo.

Asimismo, en caso de considerar vulnerado su derecho a la proteccion de datos personales, podra interponer una reclamacion ante la
Agencia Espafiola de Proteccidn de Datos (www.aepd.es).
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