Poble Solidarités CCAS

. Service familles

BERRE L'ETANG Tel: 04 42 74 94 23
Accueil du lundi au vendredi

8h30-12h30 et 13h30-17h
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Réservé a 'administration - Date dépét : ................ Date saisie : ................

« Les informations collectées par La Commune de Berre I'Etang font 'objet d’un traitement manuel et/ou automatisé. Ces informations sont & destination
exclusive de la Commune. Les données seront conservées le temps nécessaire a I'accomplissement des différentes finalités pour lesquelles elles ont été
collectées. Conformément au Réglement (UE) 2016/679 relatif a la protection des données a caractére personnel, vous disposez des droits suivants sur
vos données : droit d’accés, droit de rectification, droit a I'effacement (droit a I'oubli), droit d’opposition, droit a la limitation du traitement, droit a la
portabilité. Vous pouvez également définir des directives relatives a la conservation, a I'effacement et a la communication de vos données a caractére
personnel aprés votre décés. Vous pouvez, pour des motifs tenant a votre situation particuliere, vous opposer au traitement des données vous concernant.
Pour exercer vos droits, merci d’adresser votre mail a dpo@berreletang.fr. Sous réserve d'un manquement aux dispositions ci-dessus, vous avez le droit
d’introduire une réclamation aupres de la CNIL. »
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