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DATOS DE LA PERSONA CONSUMIDORA 

 

DNI, NIF, NIE,CIF : Nombre o Razón Social:      

Apellidos:   Domicilio:   

Población:   Provincia:   

Correo electrónico:  Teléfono(s):     

Código Postal:   

DATOS DEL/DE LA REPRESENTANTE (en su caso) 

 

DNI, NIF, NIE,CIF: Nombre o Razón Social:    

Apellido:   Domicilio:  

Población:  Provincia:    

Correo electrónico: Teléfono(s):    

DATOS DE LA EMPRESA DEMANDADA 

 

DNI, NIF, NIE,CIF: Nombre o Razón Social:      

Domicilio:   Código Postal:     

Población:  Provincia:    

Correo electrónico: Teléfono(s):    

FORMA DE NOTIFICACIÓN (marcar la casilla que corresponda) 

Notificación en papel: 

 
Domicilio:  Número: 
  Bloque/Escalera/Portal: Piso: Puerta: Planta: Vivienda:   
Código Postal: Municipio: Provincia:   

 
    Notificación electrónica: (se debe disponer de certificado digital o similar en vigor, siendo obligatorio para 

personas jurídicas) 

 

Correo electrónico: Teléfono(s):    
 
 
 
 

FORMULARIO 
SOLICITUD DE DEMANDA DE CONSUMO 

(Queja, reclamación y denuncia) 
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MOTIVO DE LA DEMANDA: 

Por el presente documento, y en virtud de los derechos que la legislación vigente me confiere, 
vengo a formular demanda de consumo, por los siguientes hechos: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

EL/LA INTERESADO/A SOLICITA: 

 

DOCUMENTACIÓN APORTADA: 

 

 Mediante la presente, autorizo expresamente a la OMIC de La Solana para que proceda a la tramitación de mi  
demanda conforme a lo establecido en la Ley 3/2019, de 22 de marzo, del Estatuto de las Personas Consumidoras en  
Castilla La Mancha. 

AYUNTAMIENTO DE LA SOLANA como responsable del tratamiento, le informa que tratamos los datos de carácter 
personal facilitados por usted para gestionar su solicitud. 

Teniendo usted el derecho a acceso, rectificación, supresión y oposición de los datos, así como otros derechos, que 
puede ejercer dirigiéndose a la dirección del responsable de tratamiento en PZA. MAYOR, 1, CP 13240, LA SOLANA 
(CIUDAD REAL) o a su correo electrónico registro@lasolana.es. Igualmente tendrá derecho a formular una queja o 
reclamación ante la Agencia Española de Protección de Datos (www.agpd.es) en caso de que sienta vulnerados sus 
derechos en lo concerniente a la protección de sus datos personales. Si quiere más información puede consultarla la 
política de privacidad de la pagina web http://www.lasolana.es/. 

 
En La Solana, a de de 20   

 

SR. ALCALDE – PRESIDENTE DEL ILUSTRE AYUNTAMIENTO DE LA SOLANA 

mailto:registro@lasolana.es
http://www.agpd.es/
http://www.lasolana.es/
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