
INFORMACION Y ADMISIONES 
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Tel.: 635 953 083 

 

 
 

SOLICITUD DE ADMISIÓN 

1. DATOS PERSONALES DEL SOLICITANTE (Rellénese en letras mayúsculas) 

 
 

Apellidos  Nombre 

Dirección 
 

Localidad 

CP Provincia País 

Fecha Nacimiento DNI/ Pasaporte Nacionalidad 

Teléfono Móvil Solicitante 
 

Teléfono domicilio 

   Correo electrónico  

2. DATOS FAMILIARES 

 
  Nombre y apellidos padre o tutor legal  

  Nombre y apellidos madre o tutora legal   

Teléfono contacto padre Teléfono contacto madre 

Correo electrónico padre Correo electrónico madre 
 

¿Tiene algún familiar residente en Madrid? Sí ☐ No ☐ Relación familiar 
 

Nombre y apellidos Teléfono de contacto 
 

3. DATOS ACADÉMICOS 
 

 Universidad Titulación a la que opta Curso 

Opción 1    

Opción 2    

Opción 3    

4. DATOS DEL ALOJAMIENTO 

Indicar orden de preferencia en el tipo de habitación en los que se tiene interés: 

Individual (1.000-1.150€/mes IVA incluido) ☐ 

Doble (900-950€/mes IVA incluido) ☐ 
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5. OTROS DATOS 

 

¿Padece alguna enfermedad que deban conocer los responsables del alojamiento? Sí ☐ No ☐ 
 

  Cuál   

Alergias alimentarias Otras alergias 

  Seguro médico que le cubre durante su alojamiento  

   Observaciones  

 

6. DOCUMENTACIÓN REQUERIDA 

 Expediente académico de los últimos dos cursos 

 Fotografía reciente en formato digital 
 Fotocopia DNI 

 
 

 

El Reglamento de Régimen Interno está disponible en www.lagranjaru.es y se le hará entrega del mismo 
en la dirección electrónica indicada en esta solicitud junto con la carta de admisión y la domiciliación 
bancaria (SEPA) en caso de ser admitido. 

 
De conformidad con lo previsto en el Reglamento General de Protección de Datos europeo, se informa de que los datos de carácter personal serán 
tratados por VILO PATRIMONIAL, S.L. con domicilio en Calle Granja, 7, 28003 Madrid, teléfono nº 910 320 066 y correo electrónico 
lagranjaru@gmail.com. Los datos personales facilitados, incluidos, en su caso, los datos de salud relativos a las alergias que padece, se utilizarán para 
gestionar su solicitud de admisión y, en caso de que esta fuera admitida, para tramitar el proceso de alta como residente de Residencia Universitaria 
La Granja. 

Los datos serán tratados sobre la base de la relación que vincula a los residentes con la propia Residencia Universitaria La Granja. Por tanto, es 
obligatorio que el interesado facilite sus datos, por ser un requisito imprescindible para que se pueda tramitar su alta en la Residencia y pueda 
disfrutar de los servicios de alojamiento ofrecido. Los datos serán conservados durante todo el tiempo en que se mantenga su condición de residente 
y, aún después, hasta que prescriban las eventuales responsabilidades que se pudieran derivar de la misma. 
Los datos serán comunicados a las Administraciones Publicas competentes, en los casos previstos en la Ley y para los fines en ella definidos y a las 
correspondientes entidades financieras, para la gestión de cobros y pagos. 
Los interesados tienen derecho a solicitar el acceso a sus datos personales, su rectificación o supresión, así ́como a la limitación de su tratamiento, a 
oponerse al mismo y a su portabilidad. Ante cualquier eventual vulneración de sus derechos, se puede presentar una reclamación ante la Agencia 
Española de Protección de Datos. 
En caso de que el interesado decida facilitar los datos personales de terceras personas, aquel se compromete, bajo su exclusiva responsabilidad, a 
haber obtenido previamente su consentimiento para que sus datos sean tratados por Vilo Patrimonial, S.L., debiendo haberle informado 
previamente de todo lo previsto en el articulo 13 del Reglamento General de Protección de Datos 

D./Dª 
 

Solicita su admisión para el curso 20 / comprometiéndose por el periodo de 9 
mensualidades y asumiendo el Reglamento de Régimen Interno. 

 

Firma y fecha 

D./Dª ,con DNI 

En su condición de madre/padre/tutor y/o responsable económico, declara estar informado y 
manifiesta expresamente su conformidad. 

Firma y fecha 
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