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AREA GESTORA: Departament d’Educacié
1. SOL-LICITUD D’UTILITZACIO D’INSTAL-LACIONS EDUCATIVES.

DADES DE LA PERSONA SOL-LICITANT (ENTITAT SENSE ANIM DE LUCRE)

Nom: CIF:
Domicili: Num. Pta.
Localitat Provincia: CP:
Teléfon: Correu-e:

Representant: NIF:

Titol de representacio, si és el cas:
SOL-LICITE

La utilitzacié de la seglent instal-lacié educativa, i em compromet a respectar les normes d’us de les
instal-lacions i dependéncies del col-legi, segons es detalla en el Reglament Municipal Regulador de la
utilitzacié de les instal-lacions i dependéncies dels centres d’Educacié Infantil, Educacié Primaria,
Educacié Especial i Educacié Permanent d’Adults, aprovat pel Ple Municipal en data 30 de maig de 2017
(BOP). Veure Reglament

[X] He llegit i accepte les obligacions del Reglament d'utilitzacié d'instal-lacions educatives.

Centres educatius de preferéncia:
1. 2. 3.

Espais sol-licitats(detallar):

Activitat a realitzar:
Dates: Dies i horari:
Quantitat de participants:

DOCUMENTS QUE ADJUNTE

[XICopia de la polissa d’asseguranga que cobrisca possibles danys a persones i béns.
[JEn cas d'instal-lacié d'inflables o similar, documentacio reglada dels jocs.
[JAltres documents (indicar):

Les dades que heu facilitat seran tractades per 'AJUNTAMENT DE SAGUNT, en qualitat de Responsable
de Tractament, amb la finalitat de portar la gestid de la concessid, reserva i Us d'instal-lacions educatives.
Podreu exercitar els drets d’accés, rectificacio, supressio, limitacié o, si escau, oposicio. A I'efecte, haureu de
presentar un escrit acompanyat de NIF en el Registre d'Entrada de I'Ajuntament: ¢/ Autonomia, 2. CP: 46500 Sagunt
(Valéncia), o, si escau, al nostre delegat de Proteccié de Dades dpo@aytosagunto.es. Aixi mateix, en cas de
considerar vulnerat el vostre dret a la proteccid de dades personals, podreu interposar una reclamacié davant
I'Agéncia Espanyola de Proteccio de Dades (www.aepd.es).

Teniu disponible més informacié del tractament de les vostres dades en:

https://www.aytosagunto.es/es/ayuntamiento/administracion/proteccion-de-datos/

NOTA INFORMATIVA: Este imprés també esta disponible en castella
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2. PROJECTE DE L’ACTIVITAT

ENTITAT:

ACTIVITAT:

1. Caracteristiques de les persones beneficiaries.
2. Exposicio succinta dels motius de la sol-licitud.

3. Descripcio detallada de I'activitat.

4. Calendari previst per a les activitats.

ALCALDIA-PRESIDENCIA DE L’AJUNTAMENT DE SAGUNT



	TÍTULO REPRESENTACIÓN: 
	NIF SOLICITANTE: 
	DOMICILIO SOLICITANTE: 
	NÚMERO DIRECCIÓN: 
	DIRECCIÓN PUERTA: 
	LOCALIDAD SOLICITANTE: 
	PROVINCIA SOLICITANTE: 
	CP SOLICITANTE: 
	TELÉFONO SOLICITANTE: 
	EMAIL: 
	NOMBRE REPRESENTANTE: 
	NIF REPRESENTANTE: 
	COLEGIOS PREFERENCIA 1: [ ]
	COLEGIOS PREFERENCIA 2: [ ]
	COLEGIOS PREFERENCIA 3: [ ]
	ESPACIOS SOLICITADOS: 
	ACTIVIDADES A REALIZAR: 
	FECHAS ACTIVIDAD: 
	HORARIO ACTIVIDAD: 
	NÚMERO PARTICIPANTES: 
	VERIFICACIÓN_SEGURO: Sí
	VERIFICACIÓN_HINCHABLES: Off
	VERIFICACIÓN_OTRA DOCUMENTACIÓN: Off
	OTRA DOCUMENTACIÓN: 
	NOMBRE SOLICITANTE: 
	CALENDARIO ACTIVIDAD: 
	ACTIVIDAD: 
	CARACTERÍSTICAS BENEFICIARIOS: 
	MOTIVOS SOLICITUD: 
	DESCRIPCIÓN DETALLADA ACTIVIDAD: 
	VERIFICACIÓN_ACEPTO: Sí


