
*Nombre y apellidos o Razón Social 

Dirección 

Teléfono *NIF (DNI y letra) 

Correo electrónico 

*Fecha *En caso de menor de edad o persona jurídica, firma, nombre y apellidos del 
Representante Legal:

*Su firma

Proyecto 1

Entidad

Código Desearía ser  
voluntario/a:   
      n Sí  
      n No

Es socio de 
la Entidad:   
      n Sí  
      n No 

Destino a este  
proyecto el % (en múltiplo de 10) de la parte de 

los beneficios que Caja de Burgos obtiene 
con mi dinero y destina a Obra Social 

Proyecto 2

Entidad

Código Desearía ser  
voluntario/a:   
      n Sí  
      n No

Es socio de 
la Entidad:   
      n Sí  
      n No 

Destino a este  
proyecto el % (en múltiplo de 10) de la parte de 

los beneficios que Caja de Burgos obtiene 
con mi dinero y destina a Obra Social 

Proyecto 3

Entidad

Código Desearía ser  
voluntario/a:   
      n Sí  
      n No

Es socio de 
la Entidad:   
      n Sí  
      n No 

Destino a este  
proyecto el % (en múltiplo de 10) de la parte de 

los beneficios que Caja de Burgos obtiene 
con mi dinero y destina a Obra Social 

Los datos consignados en este formulario serán incluidos en el fichero “Proyectos Banca Cívica”, cuyos responsables son Caja de Burgos y Fundación Caja de Burgos, y serán tratados con la 
finalidad de gestionar y analizar las solicitudes de participación en el desarrollo de la Banca Cívica así como para facilitar los contactos y comunicación, autorizando la utilización de medios elec-
trónicos con las entidades participantes. Todos los datos solicitados tienen carácter de obligatorios, por lo que la ausencia de cualquiera de ellos significará la no aceptación de su participación. 
El INTERESADO declara consentir el tratamiento de sus datos de forma libre, inequívoca, e informada, de acuerdo con lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999 de Protección de Datos. El IN-
TERESADO podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, cancelación o de oposición, en los términos previstos en la legislación vigente, ante Caja de Burgos o Fundación Caja de Burgos, 
adjuntando carta y fotocopia del DNI, a nuestro Departamento de Protección y Seguridad de Datos, en el domicilio social ubicado en la Plaza de la Libertad s/n (Casa del Cordón), 09004 Burgos. 

Formulario  
de elección Tú eliges, Tú decides

(*) Campos de cumplimentación obligatoria

Puedes elegir hasta 3 proyectos de una manera rápida y sencilla:
n	 A través de www.cajadeburgos.es, si eres usuario de enlaz@.
n	 Preguntando en cualquiera de nuestras oficinas y centros de la Obra Social.
n	 Rellenando este formulario de elección que también encontrarás en nuestras oficinas y 

en los centros de la Obra Social.
n	Anota con letra clara el nombre del proyecto, la entidad que lo promueve y el código. 
n	Puedes escoger uno, dos y hasta tres proyectos, y debes señalar el porcentaje que destinas 

a cada uno de ellos (una cifra múltiplo de 10, es decir, 10%, 20%, 30%, etc.). Los porcentajes 
elegidos deben sumar el 100%. 

n	Entrega esta hoja con todos sus datos en cualquier oficina de Caja de Burgos o centro de la 
Obra Social. Su cumplimentación incorrecta o ilegible puede suponer su invalidez. 

n	Estas elecciones invalidarán las realizadas, en esta anualidad, con fecha anterior.

Banca Cívica supone transparencia, 
participación y más derechos para 
ti, porque ahora tú puedes decidir en qué 
proyectos invertir una parte del dinero 
que ganamos contigo. 
Es importante que elijas, porque de 
ello dependerá la Obra Social y Cultural 
del próximo año.


	NIF DNI y letra: X
	Fecha: 
	En caso de menor de edad o persona jurídica firma nombre y apellidos del Representante Legal: 
	Proyecto 2: Prog.2012 de actividades culturales y de conservación del patrimonio artístico
	Entidad Proyecto 2: ASOCIACIÓN CULTURAL Nª.Sª. DE ALIENDE DE QUINTANILLA SAN GARCÍA
	Código Proyecto 2: 61733
	Porcentaje Proyecto 2: 10
	Porcentaje Proyecto 1: 90
	Código Proyecto 1: 61665
	Entidad Proyecto 1: AYUNTAMIENTO DE QUINTANILLA SAN GARCÍA
	Proyecto 1: Recuperación enclave de San Andrés 
	Entidad Proyecto 3: 
	Código Proyecto 3: 
	Porcentaje Proyecto 3: 
	Proyecto 3: 
	Nombre y apellidos o Razón Social: X
	Dirección: 
	Teléfono: 
	correo electrónico: 
	Voluntario Proyecto 1 Sí: Off
	Voluntario Proyecto 1 No: Off
	Socio Proyecto 1 Sí: Off
	Socio Proyecto 1 No: Off
	Voluntario Proyecto 2 Sí: Off
	Voluntario Proyecto 2 No: Off
	Socio Proyecto 2 Sí: Off
	Socio Proyecto 2 No: Off
	Voluntario Proyecto 3 Sí: Off
	Voluntario Proyecto 3 No: Off
	Socio Proyecto 3 Sí: Off
	Socio Proyecto 3 No: Off


