
                                                                                                             Número de código________________□ 

ARCHICOFRADÍA DEL SANTÍSIMO SACRAMENTO Y PONTIFICIA Y REAL DE 
NAZARENOS DE NUESTRO PADRE JESÚS DE LA PASIÓN Y NUESTRA MADRE Y 

SEÑORA DE LA MERCED 

IGLESIA DEL DIVINO SALVADOR (SEVILLA) 

 

No  conociéndose  circunstancia 

alguna  desfavorable  en  el/la 

solicitante y de acuerdo con los 

capítulos  de  nuestra  Regla,  ha 

sido  admitido/a  en  Cabildo  de 

Oficiales celebrado el día  ____ 

de_____________ de ______ 

 

El Secretario Primero, 

 

 

 

 

 

Vº. Bº. 

El Hermano Mayor, 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

D./Dª.(Nombre y Apellidos): _________________________________________ 

_______________________________________N.I.F. _____________________ 

Natural de____________________________Provincia de_________________ 

Con Domicilio en__________________ Dirección:  □ Calle  □ Avenida  □ Plaza 

_________________________________________________________________ 

Nº:  _______Bloque:  __________Escalera:______  Piso:  _______C.P:  _______ 

Teléfono fijo: ________________ Teléfono móvil: ________________________ 

Correo electrónico: _________________________________________________ 

Nació el ______de_________________ de ________ Profesión _____________ 

Bautizado en  la Parroquia de ________________________________________ 

el día _______ de _________________ de ________ 

DIGO: 

Que para más servir a Dios Nuestro Señor, y estando bautizado, como 

demuestro  con  el  justificante  de  haber  recibido  el  sacramento  del 

bautismo, deseo ingresar en esta Archicofradía Sacramental, y para ello 

pido y  suplico a Vuestra Merced me admita  como Hermano,  si en mí 

concurren los requisitos que prevén las Reglas, las cuales prometo jurar 

y cumplir fielmente. 

Como  también  y para  ayudar  a  los  gastos de  los  cultos,  abonaré una 

limosna  de  entrada  de  _______  euros,  más  una  cuota  anual  de 

______euros,  lo  que  haré  efectivo  _______________________, 

(especificar  si por Entidad Bancaria o en  la Hermandad), aportando  la 

orden de domiciliación bancaria firmada por el titular de la cuenta, en 

su caso. 

Sevilla, a ______ de _______________________ de __________ 

 

Firma:   

Presentado por N.H.D./Nª.Hª.Dª____________________________________ 

    y N.H.D./Nª.Hª.Dª___________________________________ 

 

Firmas:   

 

ILUSTRE SR. HERMANO MAYOR DE LA ARCHICOFRADÍA DEL SANTÍSIMO SACRAMENTO Y PONTIFICA Y 
REAL DE NAZARENOS DE NTRO. PADRE  JESUS DE  LA PASIÓN Y NUESTRA MADRE Y  SEÑORA DE  LA 
MERCED. Iglesia del Divino Salvador. (Sevilla). 



   
  Aceptación  y  consentimiento  para  el  uso  de  datos  conforme  al  Decreto  General  de  la  Conferencia 

Episcopal en materia de protección de datos,  la Ley Orgánica de Protección de Datos y Garantía de Derechos Digitales y 

Reglamento General Europeo de Protección de Datos. 

ARCHICOFRADÍA DEL SANTÍSIMO SACRAMENTO Y PONTIFICIA Y REAL DE NAZARENOS DE NUESTRO PADRE JESÚS DE 

LA PASIÓN Y NUESTRA MADRE Y SEÑORA DE LA MERCED (en adelante la Hermandad), en cumplimiento de lo establecido en 

la normativa vigente, tanto civil como eclesiástica, en materia de protección de datos y con  la finalidad de cumplir con  los 

fines  establecidos  en  sus  Reglas,  le  informa  que  sus  datos  son  objeto  de  tratamiento  según  consta  en  su  Registro  de 

Actividades, con la finalidad de gestionar y controlar adecuadamente la relación como miembro de la Hermandad. 

Los referidos datos se conservarán mientras se forme parte activa de  la Hermandad o durante  los años necesarios 

para cumplir con las obligaciones legales pertinentes. Los datos solo serán utilizados para los fines arriba mencionados, y se 

guardará la máxima confidencialidad de la información suministrada, no serán cedidos a terceros salvo en los supuestos en 

que lo autorice una norma con rango de ley, y no se realizará transferencia internacional de los mismos. Una vez cumplidos 

los fines previstos, los datos personales serán transferidos a un archivo a efectos de investigación estadística o histórica por 

lo que serán debidamente bloqueados, al igual que cualquier soporte o documentos que los contenga. 

La Hermandad solicita el consentimiento expreso y específico para los tratamientos relacionados a continuación: 

para la publicación de los datos identificativos (Nº de Hermano, Apellidos y Nombre) en la nómina de la Cofradía a efectos 

de conocer su puesto en el cortejo penitencial en la TARDE/NOCHE del JUEVES SANTO,  

para  el  uso  de  todos  o  algunos  de  dichos  datos  en  la  organización  y  desarrollo  de  cultos  externos,  ordinarios  o 

extraordinarios, que se pudieran producir.  

para que  la Hermandad utilice  la  información  relativa  a mis datos personales  en  las  comunicaciones  y publicaciones, 

internas y externas, propias de la hermandad, que aquella realice y en las redes sociales de la Hermandad, las cuales se 

encuentran debidamente referenciadas en la página web de la Corporación así como en la política de privacidad de la misma. 

Para  la  inclusión  de  sus  datos  en  listas  de  distribución  y  difusión  por  correo  electrónico  y  grupos  de whatsapp  o  de 

similares características. 

A  los  efectos  anteriores,  la Hermandad me  ha  informado  que  los  datos  serán  tratados  conforme  a  lo  establecido  en  el 

Registro de Actividades de Tratamiento del que es Responsable la Hermandad. Del mismo modo, siempre que así lo estime, 

obtendré confirmación sobre si  la Hermandad se encuentra  tratando mis datos personales y podré acceder a  los mismos, 

solicitar  su  rectificación,  supresión,  limitación u oponerme  a  su  tratamiento, en  cualquier momento  y de  forma  gratuita, 

comunicándolo por escrito a LOPD (HERMANDAD DE PASION), Plaza del Salvador s/n, 41004 de Sevilla o al correo electrónico 

lopd@hermandaddepasion.org con copia del DNI o documento equivalente. 

Firmado 

 

‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐ 

RELLENAR EN CASO DE MENORES DE 14 AÑOS DE EDAD 
Siendo necesario recabar el consentimiento del menor de catorce años cuyas condiciones de madurez no garantizan 

la plena comprensión por el mismo del consentimiento a través de sus representantes legales, con expresa información de la 

totalidad de los extremos contenidos en la normativa vigente mencionada ut supra, mediante este documento, yo, 

Nombre y Apellidos Padre / Madre / Tutor:  

_______________________________________________________ 

Con DNI ___________________y fecha de nacimiento ____/____/______ (del padre/madre/tutor) 

en representación en mi calidad de padre, madre o tutor del menor, autorizo a mi hijo/hija: 

Nombre y Apellidos del menor 

_____________________________________________________________________ 

Fecha Nacimiento del menor _______/________/_________ (Día/Mes/Año) 

Firmado 

 

‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐ 

 

 

 

 


