
 
 
 

Solicitud de Inscripción 
 

 

 

SOLICITO: 
 

Alta en la Cofradía Resucitado 
 

Alta en la Agrupación/es: ............................................................................................................................. .................................................................................................................. 

 
La solicitud de alta en una Agrupación comporta la solicitud de alta en la Cofradía como Hermano de la misma (artículo 116 - Estatutos 

de la Cofradía), en consecuencia, deberán marcarse los dos recuadros anteriores.  

El solicitante o sus representantes legales, en caso de ser menor de edad, declara que forma parte de la Santa Iglesia Católica, a 

través del Sacramento del Bautismo. 

En caso de recién nacido, sus padres adoptan el compromiso de integrar a éste en Nuestra Santa Madre Iglesia en un plazo no 

superior a un año. Debiendo aportar, en este caso, pruebas suficientes de tal evento. 

 
 

 

Apellidos: ......................................................................................................................................................................................... Nombre: ............................................................................................. 

 
Dirección: ...................................................................................................................................................................................................................................... C.P.: ............................................................ 

 
Población: ...................................................................................................................................................................................................... N.I.F.: .......................................................................................... 

 
Teléfono: ....................................................................................................... E-mail: ......................................................................................................................................................................................... 

 
Fecha Nacimiento: ........................................................... Fecha de Entrada: ........................................................... Fecha de Alta: ........................................................... 

A rellenar por la Cofradía A rellenar por la Cofradía 

 

Estos datos se integrarán en los ficheros de la Cofradía del Resucitado garantizándose el derecho  de  acceso, 

rectificación, cancelación, supresión, portabilidad y la limitación u oposición en conformidad a lo dispuesto en la ley de 

protección de datos de carácter personal (Ley Orgánica 03/2018 de 5 de  Diciembre) y el Reglamento Europeo de 

Protección de Datos 2016/679. Y  por la  presente autorizo a  la  Cofradía del Resucitado a  facilitar estos datos a la 

Agrupación, a la cual me adscribo, para que formalice el alta en la misma y pueda, al igual que la Cofradía, pasar los 

correspondientes recibos. 

Firma del Solicitante 

o su Representante 

V.º B.º 

Mayordomo Capellán, 

V.º B.º 

Secretario General 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

DOCUMENTOS A ACOMPAÑAR A ESTA SOLICITUD: 

 
1. Consentimiento Tratamiento de datos RGPD. 
2. Orden de domiciliación de adeudo SEPA, debidamente cumplimentada. 
3. Autorización ingreso menores y/o incapaces legales – Aceptación normas LOPD. 

 
 

Inscrita en el Registro de Entidades Religiosas Católicas del MinisJteursioticdiea con el n.º 022205 - N.I.F. G-30661664 

 
• Correo-e: secretariageneral@cofradiaresucitado.es 

mailto:secretariageneral@cofradiaresucitado.es

