
Convocatòria 2018 

Sol·licitud d’ajuts en espècies per al transport 

1. Dades de la persona sol·licitant

Nom i cognoms: 
DNI/NIF/NIE: 
Tipus via:                        Nom via: 
Número:                     Escala:                    Planta:                          Porta:         
Població:                                                            CP:  
Correu electrònic:   
Telèfon mòbil:                                        Telèfon fix:  

 Autoritzo a consultar dades del punt 9 Signatura: 
 En cas contrari, denego l’autorització

2. Dades dels membres de la unitat familiar:

Nom i cognoms: 
DNI/NIF/NIE:  
Nom i cognoms: 
DNI/NIF/NIE: 
Nom i cognoms: 
DNI/NIF/NIE: 

 El sol·licitant o algun membre de la unitat de convivència té una discapacitat igual o superior
al 33%.

Nom i cognoms: 
DNI/NIF/NIE: 

3. Declaració responsable

• Conèixer i acceptar les bases que regulen aquesta convocatòria d’ajuts, i complir tots els
requisits per poder ser beneficiari/ària.

• No estar sotmès a cap dels supòsits de prohibició per ser persona beneficiària de
subvencions de conformitat amb l'article 13 de la Llei 38/2003, de 17 de novembre, general
de subvencions, i acceptar i complir la normativa en matèria de subvencions.

• Estar al corrent de les obligacions tributàries amb l’Ajuntament i  la resta d’administracions
i amb la Seguretat Social.



4. Autorització per consultar dades

La presentació de la sol·licitud comporta l'autorització de la persona sol·licitant perquè 
l’Ajuntament d’Arenys de Munt  pugui demanar i obtenir dades relacionades amb la 
tramitació i el seguiment de la sol·licitud relativa a: 

• Direcció General de Policia – DNI/NIF/NIE

• Agència Estatal d'Administració Tributària (AEAT) - Declaració de renda sobre les persones
físiques, pensiones públiques exemptes, i situació de compliment obligacions tributàries.

• Tresoreria de la Seguretat Social – Situació de compliment obligacions tributàries
• Servei públic d’ocupació Estatal (SEPE) – Prestacions per desocupació
• Institut Nacional de la Seguretat Social (INSS)- Prestacions socials públiques
• Padró municipal de l’Ajuntament d’Arenys de Munt – Certificat empadronament i

convivència.
• Institut català d’assistència i serveis socials - Discapacitats

5. Documentació a aportar  amb la sol·licitud

a) Sol·licitud de transferència bancària

• Sol·licitud de transferència bancària per a pagaments de l’Ajuntament d’Arenys de Munt
mitjançant model  normalitzat.

b) Documentació relativa als ingressos exercici 2017

• En cas de no estar obligats a presentar la declaració de renda d’acord amb la normativa
tributària, caldrà presentar:

• En cas de perceptors de pensions, subsidis o prestacions: original i còpia de la documentació
acreditativa del tipus, concepte i quantia de la percepció emesa per l’organisme oficial
corresponent.

• En el cas de no poder aportar la documentació anterior es podrà aportar certificat
d’imputacions de renda emès per l’Agència Estatal de l’Administració Tributària.

6. Mitjà de notificació

Els sol·licitants admeten com a únic mitjà de notificació de tots els actes administratius d’aquest 
procediment de subvenció la notificació electrònica. A aquests efectes, en el model de sol·licitud, 
indicaran un correu electrònic i un telèfon. 

 He llegit i accepto les condicions del servei de notificacions electròniques següents:



L’acceptació comportarà el consentiment de l’interessat per rebre per mitjans electrònics qualsevol notificació 
amb efectes jurídics que es pugui derivar d’aquest procediment. 

Les notificacions i les comunicacions electròniques es dipositaran a la seu electrònica d’aquest ens. El sistema 
de notificacions i comunicacions electròniques enviarà a l’interessat correus electrònics i/o missatges SMS 
informant-lo del dipòsit de la notificació/comunicació. El correu i/o SMS s’envien a títol merament informatiu. 

Per a l’acreditació de l’accés de l’interessat al contingut de les notificacions, caldrà que aquest s’identifiqui i 
s’autentiqui a través de certificats electrònics reconeguts i classificats pel Consorci AOC amb un nivell 3 o 
superior o mitjançant una contrasenya d’un sol ús. 

Per a l’accés al contingut de les comunicacions únicament cal la identificació de l’interessat i produirà els 
efectes previstos a  l’article 56 de la llei 26/2010, de 3 d’agost, de Règim jurídic i de procediment de les 
administracions públiques de Catalunya. 

Política de protecció de dades de caràcter personal 

Responsable del tractament Ajuntament d’Arenys de Munt 
Rbla. Francesc Macià, 59. 08358 Arenys de Munt  
Tel. 93 793 79 80 / Fax 93 795 06 30 
protecciodedades@ademunt.cat     www.arenysdemunt.cat  

Dades de contacte delegat 
de protecció de dades  

protecciodedades@ademunt.cat 
Rbla. Francesc Macià, 59. 08358 Arenys de Munt 
Tel. 93 793 79 80 

Finalitat del tractament Mantenir la vostra relació amb l’Ajuntament d’Arenys de Munt 
als efectes de la comunicació del delegat de protecció de dades. 

Base jurídica  Compliment d’una obligació legal aplicable al responsable del 
tractament. 
Les dades són obligatòries per tramitar la sol·licitud. 

Destinataris  Les vostres dades no es comunicaran a tercers. 
Drets de les persones Podeu accedir a les vostres dades, rectificar-les o suprimir-les, 

oposar-vos al tractament i sol·licitar-ne la limitació enviant la 
vostra sol·licitud a l’adreça de l’Ajuntament d’Arenys de Munt 
o mitjançant la seva seu electrònica (https://seu-
e.cat/web/arenysdemunt).

Termini de conservació de les dades Mentre es mantingui la vigència de la comunicació.
Reclamació  Podeu presentar una reclamació adreçada a l’Ajuntament

d’Arenys de Munt, en paper o mitjançant la seu electrònica de
l’Ajuntament (https://seu-e.cat/web/arenysdemunt).



Exercici de drets d’accés, cancel·lació, rectificació o oposició 

Per l’exercici d’aquests drets, l’interessat pot dirigir-se a: 

Ajuntament d’Arenys de Munt 
Rambla Francesc Macià, 59 
08358 Arenys de Munt 
Tel.: 937937980 / Fax: 937950630 
Correu electrònic: incidencies.ARCO@ademunt.cat 
Indicant clarament a l’assumpte: Tutela de Drets LOPD 

Signatura de la persona sol·licitant, 

Arenys de Munt, ________ de ________________ de 2018 

Il·lm. Sr. Alcalde-President de l’Ajuntament d’Arenys de Munt 
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