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] ) ) AJUDES PER A L'ADQUISICIO DE MATERIAL ESCOLAR
v sedes Tedmes AYUDAS PARA LA ADQUISICION DE MATERIAL ESCOLAR

Nom / Nombre Cognoms / Apellidos

Nom / Nombre Cognoms / Apellidos D.N.I.
Domicili particular / Domicilio particular C. postal Localitat / Localidad
Provincia / Provincia Correu electronic / Correo electrénico

Que sent coneixedor/a de les Bases i de la Convocatoria anual, aprovades per I'Ajuntament de Sedavi per a la concessié
"d'Ajudes per a I'adquisicié de material escolar de I’'alumnat de segon cicle d’Educacié Infantil, Educacié Primaria i ESO", i
considerant els requisits exigits per aquests documents, nomene a la persona citada com a "Representant" davant
I’Ajuntament de Sedavi per a la tramitacié de '’esmentada ajuda en el meu nom.

Que siendo conocedor/a de las Bases y de la Convocatoria anual, aprobadas por el Ayuntamiento de Sedavi para la concesién de
"Ayudas para la adquisicion de material escolar del alumnado de segundo ciclo de Educacién Infantil, Educacién Primaria y
ESQO", y considerando los requisitos exigidos por estos documentos, nombro a la persona citada como "Representante" ante el
Ayuntamiento de Sedavi para la tramitacion de la citada ayuda en mi nombre.

Mostre la meua oposicié a que I’Ajuntament consulte a altres administracions les dades necessaries per a la tramitacié
de I’ajuda (Art. 28 Llei 39/2015 d’1 d’octubre de Procediment Administratiu Comu)

Muestro mi oposicién a que el Ayuntamiento consulte a otras administraciones los datos necesarios para la tramitacién de la
ayuda (Art. 28 Ley 39/2015 de 1 de octubre de Procedimiento Administrativo Comun)

Responsable | Ajuntament de Sedavi
Responsable Ayuntamiento de Sedavi

Finalitats Presentaci6 de sol-licituds en registre
Finalidades Presentacion de solicitudes en registro
Legitimaci6 Exercici de poders publics conferits i/o compliment d'una obligacié legal aplicable al responsable del tractament

Legitimacion Ejercicio de poderes publicos conferidos y/o cumplimiento de una obligacion legal aplicable al responsable del tratamiento

Drets sobre les | Accedir, rectificar, supressio, cancel-laci6, oposici6, limitacié del tractament, portabilitat i retirada del consentiment prestat.
seues dades Mitjancant sol-licitud dirigida a: Ajuntament de Sedavi, PL. Jaume | el Conqueridor n. 5 46910 Sedavi (Valéncia)

Derechos sobre | Acceder, rectificar, supresién, cancelacion, oposicién, limitacion del tratamiento, portabilidad y retirada del consentimiento prestado.
sus datos Mediante solicitud dirigida a: Ayuntamiento de Sedavi, Pl. Jaume | el Conqueridor n. 5 46910 Sedavi (Valencia)

Localitat / Localidad

Data / Fecha Signat / Firmado

de de

Il-Lm. Sr. Alcalde-President de l'Excm. Ajuntametn de Sedavi / Ilmo. Sr. Alcalde-Presidente del Excmo. Ayuntamiento de Sedavi Pg.1de1



	nom: 
	cognoms: 
	dni: 
	nom_2: 
	cognoms_2: 
	dni_2: 
	domicili: 
	cpostal: 
	provincia: 
	email: 
	localitat: 
	Casilla de verificaci#C3#B3n 1: Off
	Casilla de verificaci#C3#B3n 2: Off
	Cuadro de texto 2: 
	Cuadro de texto 2_2: 
	Cuadro de texto 2_3: 
	Cuadro de texto 2_4: 
	Cuadro de texto 2_5: 


