
INSTÀNCIA GENÈRICA

DADES DE LA PERSONA SOL·LICITANT

Nom i Cognoms NIF/NIE/Passaport

                

Municipi                                                                                            Codi Postal                          

Adreça a efectes de notificació                                                        

Correu electrònic  Telèfon                  

Actuant en representació de NIF/NIE/Passaport
                

EXPOSO:

DEMANO:

DOCUMENTACIÓ APORTADA

IL·LM. SR. ALCALDE DE L’AJUNTAMENT DE MONTCADA I REIXAC



Informació sobre el tractament de les vostres dades personals

Responsable Ajuntament de Montcada i Reixac.

Dades de contacte del DPD delegatpd@montcada.org

Finalitat
Mantenir comunicacions respecte a les relacions jurídic-administratives derivades de
competències municipals en tramitacions i expedients administratius que afecten al 
ciutadà.

 Base jurídica

RGPD 679/2016 Art.6.1.e) El tractament és necessari per al compliment d'una missió
realitzada en interès públic.   
RGPD 679/2016 Article 6.1.c. El tractament és necessari per al compliment d’una 
obligació legal aplicable al responsable del tractament.
Llei Orgànica 3/2018, de 5 de desembre, de protecció de dades personals i garantia 
dels drets digitals. Art.8.
Llei 39/2015, d’1 d’octubre, del procediment administratiu comú de les 
Administracions Públiques.

Destinataris No se cediran dades a tercers, tret que sigui d'obligació legal.

Procedència de les dades El propi interessat o el seu representant legal.

Conservació de les dades
Durant el temps necessari per al compliment de les finalitats per a les quals van ser 
obtingudes, i posteriorment per determinar possibles responsabilitats derivades 
d’aquestes finalitats.

Exercici de Drets
Podeu dirigir-vos a l'Oficina d'atenció ciutadana per exercir els drets d'accés, 
rectificació, supressió, limitació i oposició al tractament de les dades  personals.

Signatura en cas de presentació en paper

Montcada i Reixac,  de/d’  de 20 .
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