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Ajuntament d’Amposta

Butlleta d’inscripcié al concurs nacional de vestits de paper

Dades de la persona sol-licitant: [] interessat/ada [ representant

Cognoms, Nom / Rao Social (*) DNI/ NIE / Passaport / CIF (*)

Adreca (*)

Poblacié (*) Provincia / Pais (*) CP (*)

Teléfon (*) Correu electronic Rebre notificacié electronica (*) (1)
[si [INo

En representaci6 de... (cognoms, nom / Rad social) (només si el sol-licitant és representant)(2) DNI/ NIE / Passaport

(1) Marcant "Si", les notificacions relacionades amb aquest ajuntament seran gestionades de forma electronica.

Dades del vestit
Nom del/la model (*) Edat (*)

Modalitat del vestit (*) (3) Nom del vestit (*)

Caracteristiques del vestit (tipus paper, forma del vestit, etc.)

Significat del vestit (en qué t'has inspirat)

Forma de confecci6é (a ma, maquina, ganxet, etc.)

Complements

(*) Camps d'entrada obligatoria 112
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Documents que s'adjunten (en cas de no adjuntar tota la documentacié requerida no es podra iniciar el tramit)

Els documents a aportar en tots els casos sén:

[] bocument identificatiu de I'entitat o de l'interessat/ada (DNI/CIF, NIE, passaport o permis de residéncia)

[] bocument de dades bancaries (si han canviat les dades o no s'ha presentat abans)

Autoritzacié per a la consulta de dades d'altres administracions

La persona sotasignada autoritza a I'Ajuntament d'Amposta a fer la consulta de les dades necessaries a les Administracions
Publiques pertinents per portar a terme la tramitaci6 de la present sol-licitud:

[X] Estar al corrent de les obligacions tributaries amb la Seguretat Social
[X] Estar al corrent de les obligacions tributaries amb I'Agéncia Tributaria

[X] Estar al corrent de les obligacions tributaries amb I'Ajuntament d'’Amposta

En cas de no autoritzar la consulta de dades d'altres administracions publiques, la persona sol-licitant haura de presentar la
documentacié requerida i degudament compulsada.

Data autoritzacié (dd/mm/aaaa) Lloc

Signatura de la persona autoritzant

Autoritzo

[X] a I'Area de Festes de I'Ajuntament d’Amposta, per a que pugui disposar del material fotografic del concurs per a la difusié del

mateix en els mitjans de comunicacié que I'Ajuntament consideri oportuns. L'Ajuntament d’Amposta podra cedir aquest material
sempre i quant tingui com a finalitat la divulgacié i promocio6 del Concurs de vestits de Paper.

D'acord al Nou Reglament General de Proteccié de Dades, o "RGPD" (reglament UE 2016/679), el responsable de recopilar i tractar les seves dades
és ['Ajuntament d'Amposta, Pl. de I'Ajuntament 3-4, 43870-Amposta. La finalitat és la de poder prestar els serveis i gestié dels tramits municipals.
Les dades no es cediran a tercers, excepte obligacié legal. Voste podra exercir els seus drets d'accés, rectificacié, cancellacié i oposicié mitjangant
un escrit adregat I'Ajuntament d'Amposta, o per e-mail a ajuntament@amposta.cat. La inexactitud, falsedat o omissié en les dades, o la no
presentacié d'aquesta, determinen la impossibilitat d'exercir I'activitat afectada des del moment en que se'n tingui constancia, sense perjudici de les
responsabilitats que puguin derivar-se, (article 38 de la Llei 26/2010, de 3 d'agost, de régim juridic i de procediment de les administracions)

Per a més informacié pot consultar la nostra nova politica de privacitat (www.amposta.cat/politica-de-privacitat).

] Dono el consentiment perqué les meves dades puguin ser tractades per a la finalitat esmentada

Data sol-licitud (dd/mm/aaaa) (*) Lloc (*)

Signatura de la persona sol-licitant (*)

(1) Rebre notificacié electronica: Marcant "Si", les notificacions relacionades amb aquest ajuntament seran gestionades de
forma electronica.

(2) Formulari d’atorgament de representacié (INS148): www.amposta.cat/formulari-representacio

(3) Modalitat del vestit: Escriure una de les seglients: moda actual; vestit d’época; vestit de fantasia; infantil.

(*) Camps d'entrada obligatoria



https://www.amposta.cat/formulari-representacio

	vestit-nom-model: 
	vestit-model-edat: 
	vestit-modalitat: []
	vestit-nom: 
	vestit-caracteristiques: 
	vestit-significat: 
	vestit-forma-confeccio: 
	vestit-complements: 
	docs-dni: Off
	docs-dades-bancaries: Off
	docs-declaracio-ss: Yes
	docs-declaracio-aeat: Yes
	docs-declaracio-ajampostsa: Yes
	data-autoritzacio: 
	lloc-autoritzacio: 
	docs-autoritzo: Yes
	Consentiment: Off
	data-solicitud: 
	lloc-signatura: 
	persona-solicitant: Off
	Cognoms-nom-rao social: 
	DNI-NIE-PASS-CIF: 
	Adreca: 
	Poblacio: 
	Provincia: 
	cp: 
	Telefon: 
	Correu electronic: 
	notificacio-electronica: Off
	rep-cognoms-nom: 
	rep-dni-nie-pass: 
		2025-03-24T08:58:15+0100
	SelloOrgano
	CRIPTOLIB




