
AUTORITZACIÓ DE REPRESENTACIÓ

DADES DE QUI AUTORITZA

Nom i cognoms, o raó social: Document d’identificació:

Adreça:

Municipi: CP:    Província:

 
Altres dades de contacte (Telèfon, fax, correu electrònic, ...)

AUTORITZO A:
Nom i cognoms, o raó social: Document d’identificació:

Adreça:

Municipi: CP:    Província:

  

Altres dades de contacte (Telèfon, fax, correu electrònic, ...)

Perquè em representi davant l’Ajuntament de Montmeló a efectes de la següent tramitació:

PROTECCIÓ DE DADES PERSONALS

D’acord amb el Reglament (UE)  2016/679 del Parlament Europeu i del Consell,  de 27 d'abril,  relatiu a la protecció de les
persones físiques pel que fa al tractament de dades personals i a la llibre circulació d'aquestes, i la Llei Orgànica 3/2018 de 5 de
desembre de protecció de dades personals i garantia dels drets digitals, l’informem què les seves dades seran incorporades
l’informem que les seves dades seran incorporades a un tractament amb la finalitat específica de gestionar la seva sol·licitud. 

El  Responsable del  Tractament és l’Ajuntament de Montmeló,  i  podeu ampliar la informació sobre el  tractament de dades
personals accedint a la Política de Privacitat de l’Ajuntament al següent enllaç:  https://www.montmelo.cat/lnk20/proteccio-de-
dades.htm. 

Així mateix s’informa de la possibilitat d’exercir els seus drets d’accés, rectificació, supressió i la resta dels seus drets mitjançant
la remissió d’un escrit dirigit al Responsable del Tractament a la següent adreça: Ajuntament de Montmeló, Plaça de la Vila, 1,
08160 Montmeló), o mitjançant la Seu Electrònica de l’Ajuntament.
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https://www.montmelo.cat/lnk20/proteccio-de-dades.htm
https://www.montmelo.cat/lnk20/proteccio-de-dades.htm


Montmeló,  de/d’  de 20 

[Signatura de qui autoritza]                                                                   [Signatura de la persona autoritzada]

 
Amb la signatura d’aquest escrit, el representant accepta la representació conferida i respon de la’autenticitat de la signatura 
de qui autoritza, així com de les còpies del document d’identificació d’aquest que s’adjunten a aquest document.

Aquesta autorització serà vàlida exclusivament per una única gestió. Cal que aporti fotocòpia del document d’identificació de 
qui autoritza.

Pl
aç

a 
d
e 

la
 V

ila
, 

1
 · 

 0
8
1
6
0
 M

O
N

T
M

E
LÓ

 · 
Te

l.
 9

3
 5

7
2
 0

0
 0

0
 · 

N
IF

 P
0
8
1
3
4
0
0
I 
· w

w
w

.m
o
n
tm

el
o.

ca
t 
· a

ju
n
ta

m
en

t@
m

o
n
tm

el
o.

ca
t


	Cuadro de texto 1: 
	Cuadro de texto 2: 
	Cuadro de texto 2_2: 
	Cuadro de texto 2_3: 
	Cuadro de texto 2_4: 
	Cuadro de texto 2_5: 
	Cuadro de texto 2_6: 
	Cuadro de texto 2_7: 
	Cuadro de texto 1_2: 
	Cuadro de texto 2_8: 
	Cuadro de texto 2_9: 
	Cuadro de texto 2_10: 
	Cuadro de texto 2_11: 
	Cuadro de texto 2_12: 
	Cuadro de texto 2_13: 
	Quadre de text 16: 
	Quadre de text 16_2: 
	Quadre de text 16_3: 


