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Comunicacié prévia de la voluntat de realitzar una inversié en I'ambit del
comerg, dels serveis i activitats susceptible de ser subvencionable

Dades de l'interessat/ada

Cognoms, Nom / Raé Social (*) DNI / NIE / Passaport / CIF (*)
Adreca (*) Data naixement

/ /
Poblacié (*) Provincia/ Pais (*) (1) CP (*) Sexe

[ Home []Dona

Teléfon (*) Correu electrdonic Tipus de Notificacio (2) (*)

[ personal [ Electronica

Dades de la persona representant
Cognoms, Nom DNI / NIE / Passaport

Exposo

Que estic interessat/da a les ajudes en |'anbit del conmerg, dels serveis i
activitats

Demano

Acollir-nme a les esnentades ajudes. | emconproneto a presentar la sol-licitud
amb | a docunentaci 6 requerida abans de |la data de fi marcada a | a convocatoria

Documents que s'adjunten (en cas de no adjuntar tota la documentacié requerida no es podra iniciar el tramit)

I DNI/NIE/ Passaport de l'interessat/ada [ identificacié i acreditacié del representant (si s'escau)

Autoritzo

Autoritzo a I'Ajuntament a verificar les meves dades a altres administracions o organismes per comprovar el compliment de
les condicions requerides per a I'exercici de I'activitat, i que pugui verificar-les durant la seva vigencia

Data sol-licitud (dd/mm/aaaa) (*) Lloc (*) Signatura de la persona sol-licitant (*)
/ /

(*) Camps d'entrada obligatoria

(1) Provincia/Pais: Indicar el pais només en el cas d'adreces ubicades a fora d'Espanya. Per a la resta indicar la provincia.

(2) Notificacio Electronica: Preferiblement, s'utilitzara la notificacié electronica per a les persones fisiques. Les persones
juridiques estan obligades a rebre les notificacions electronicament d'acord amb l'article 14.2 de la Llei 39/2015, d'1 d'octubre, del
procediment administratiu comu de les administracions publiques.

D'acord amb la Llei Organica 15/1999 de 13 de Desembre de Proteccié de Dades de Caracter Personal, les seves dades personals aqui recollides
passaran a formar part d'un fitxer propietat de I'Ajuntament d’Amposta. Vosté podra exercir els seus drets d'accés, rectificacid, cancellaci6 i oposicid
mitjancant un escrit adrecat a: Ajuntament d'’Amposta, Pl. de IAjuntament 3-4, 43870-Amposta. La inexactitud, falsedat o omissié en les dades, o la
no presentacié d'aquesta, determinen la impossibilitat d'exercir l'activitat afectada des del moment en qué 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 regim juridic i de procediment de les administracions). 1/1
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