
FULL DE MÈRITS PREMIS MONTCA I REIXAC 2026 

DADES DE LA PERSONA QUE PRESENTA LA CANDIDATURA 
DNI: Nom: 

Adreça: 
Població: Codi Postal: 
Correu electrònic: 
Telèfon fix: Telèfon mòbil : 

DADES DE LA PERSONA PROPOSADA PER AL RECONEIXEMENT 
DNI: Nom: 

Adreça: 
Població: 
Correu electrònic: 
Telèfon fix: 

Codi Postal: 

Telèfon mòbil : 

Explicació raonada de la vostra proposta . 

Podeu afegir un currículum i tot allò que considereu oportú que pugui servir per valorar 
la candidatura. 

De conformitat amb la Llei Orgànica 15/99, de 13 de desembre, de Protecció de Dades de caràcter 
personal, accepto el tractament informatitzat de les anteriors dades personals, que s’incorporen a un fitxer 
automatitzat de titularitat de l’Ajuntament de Montcada i Reixac, amb la finalitat de realitzar una correcte 
gestió de la meva proposta i de la informació de la ciutadania que participa en processos d'acció i 
participació ciutadana. 
En qualsevol moment, podré exercitar els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició al tractament de 
les dades mitjançant escrit dirigit a oac@montcada,org

He llegit i accepto les bases que regulen la present candidatura 

Montcada i Reixac a, ____ de ____________ de 2026 Signatura 


	Nom i cognoms: 
	Nom i cognoms 2: 
	Adreça: 
	Adreça 2: 
	Població: 
	Població 2: 
	DNI: 
	DNI 2: 
	Codi postal: 
	Codi postal 2: 
	Correu electrònic: 
	Correu electrònic 2: 
	Telèfon fix: 
	Telèfon fix 2: 
	Telèfon mòbil: 
	Telèfon mòbil 2: 
	Text3: 
	Mes: 
	Dia: 
	Check Box6: Off


