
FULL DE PARTICIPACIÓ

DADES DE L'AUTOR O AUTORA

TELÈFONS:

ADREÇA:

CODI POSTAL I POBLACIÓ:

ADREÇA ELECTRÒNICA:

UNIVERSITAT:

TITULACIÓ I CURSOS EN QUÈ ESTÀ MATRICULAT O MATRICULADA:

TÍTOL DE L’OBRA

NOM I COGNOMS:

Accepte que les meues dades personals siguen tractades per les cinc universitats convocants i la Fundació Sambori, amb seu al carrer Arquitecte Artal, 3A 
baix 46450 - Benifaió, amb incorporació al �txer per a la gestió organitzativa del Sambori, amb compliment de la normativa vigent de Protecció de Dades 
de Caràcter Personal. Podeu exercir els vostres drets d’accés, recti�cació, limitació de tractament, supressió, portabilitat i oposició/revocació, en els 
termes que estableix la normativa vigent en matèria de protecció de dades, dirigint la vostra petició a fundacio@sambori.net
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