Club des COQ\AOQ

CLUB DES COPROPRIETAIRES

Nom, Prénom :

Adresse:

Si propriétaire bailleur, adresse :
Téléphone:

Adresse Mail :

Merci de cocher une case ci-dessous:

O Je souhaite adhérer au Club des Copropriétaires et jaccepte de recevoir des
mails d'informations et des invitations a des événements ou des formations or-
ganisées dans le cadre du « Club des Copropriétaires » par la Ville de Garges-

les-Gonesse.

O Jen'accepte pas

SIGNATURE:

Les informations recueillies sur ce formulaire sont enregistrées par le service Habitat de la mairie dans le
but de communiquer sur les actions mises en ceuvre dans le Club des Copropriétaires. La base (égale du
traitement est lintérét public.

Les données seront conservées pendant un an.

Vous pouvez accéder aux données vous concernant, les rectifier, demander leur effacement ou exercer votre
droit & la limitation du traitement de vos données.

Consultez le site www.cnil.fr pour plus d’informations sur vos droits.

Pour exercer ces droits ou pour toute question sur le traitement de vos données dans ce dispositif, vous
pouvez contacter le service concerné via habitat@villedegarges.com ou la Déléguée & la protection des
données de la ville de Garges-lés-Gonesse dpd@villedegarges.com.

Si vous estimez, aprés nous avoir contactés, que vos droits « Informatique et Libertés » ne sont pas
respectés, vous pouvez adresser une réclamation & la CNIL.
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http://www.cnil.fr
http://habitat@villedegarges.com
http://dpd@villedegarges.com
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