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	Ayuntamiento de 

DEBA

	
	
	«Códigodeexpediente»
«Asuntodelexpediente»


	MERKATARITZA EUSKALDUNTZEKO DIRULAGUNTZAK



	ESKAERA ORRIA BETETZEKO ARAUAK

Eskaeran hutsegiterik eta datu okerrik egon ez dadin, eta zeure mesederako, IRAKURRI arretaz dirulaguntza jasotzeko baldintzak eta erantsi bertan adierazitako agiriak. 
	
	NORMAS PARA CUMPLIMENTAR LA INSTANCIA

Para evitar errores en la instancia, y en su propio beneficio, LEA detenidamente las condiciones para optar a la subvención y adjunte los documentos solicitados.


1. DATU PERTSONALAK  /  DATOS PERSONALES

	N.A.N.  /  D.N.I.


	IZEN-DEITURAK / Nombre-Apellidos
	

	HELBIDEA  /  DOMICILIO


	HERRIA  /  MUNICIPIO


	P.K. / C.P.

	TELEFONOAK

TELÉFONOS de contacto


	Kontu korrontearen zka./Nº c/c (onartuz gero tranferentzia egiteko/para transferencia en caso afirmativo)




2. ELEMENTUAK  /  Elementos
	KANPOKO ERROTULAZIOA/Rotulación exterior
	

	BARRUKO ERROTULAZIOA/Rotulación interior
	

	Kartazalak/Sobres
	

	Paperetako menbretea/Membrete
	

	Bisita-txartelak/Tarjetas de visita
	

	Identifikazio-zigilua/Sello identificativo
	

	Establezimenduaren barruko errotulazioa/

Rótulo interior del establecimiento
	

	Produktuak biltzeko papera/Papel de envolver
	

	Poltsak/Bolsas
	

	Ibilgailuen errotulazioa/Rotulación de vehículos
	

	Inprimakiak (albaranak, fakturak,...)/

Impresos (albaranes, facturas,...)
	

	SOFTWAREA
	


3. ESKAERA HONI ERANTSI BEHARREKO AGIRIAK  /  DOCUMENTOS A ADJUNTAR

 FORMCHECKBOX 
 N.A.ren kopia / Fotocopia del D.N.I.

 FORMCHECKBOX 
 Euskaratutako elementuen  ale bana edo, errotuluaren kasuan, argazkia / Un ejemplar del material editado o, en el caso de rótulos, una foto del mismo.

 FORMCHECKBOX 
 Faktura zehatzaren fotokopia / Fotocopia detallada de la factura
	Behean sinatzen duenak eskaera hau onartua izatea ESKATZEN DU, eta bertan azaltzen diren datuak egiazkoak direla ADIERAZTEN DU.
	
	El/la abajo firmante SOLICITA sea admitida la presente instancia, DECLARANDO que son ciertos los datos consignados en ella.


............

	Inprimaki honetako datu pertsonalak erasandakoaren onespenaz jasotzen dira, tratamendu automatizatua izango dute eta Debako Udaleko Informazio Sisteman sartuko dira. Datu horiek aukeratze-prozesuaren eta sor litezken lan-poltsen kudeaketarako soilik erabiliko dira, eta beste administrazio publikoei edo besteri laga edo jakinarazi ahal izango zaizkie abenduaren 13ko 15/1999 Lege Organikoan (Datu Pertsonalak Babestekoan) aurreikusitakoa gertatzen denean. Horrela, identifikazio eta hizkuntz-eskakizunak egiaztatzeko datuak IVAPi jakinaraziko zaizkio, aipaturiko datuak egiaztatzeko eta hautatze-prozesuari dagokion proba ondo prestatu ahal izateko, Euskal Funtzio Publikoa arautzen duen uztailaren 6ko 6/1989 Legearen 99.2 artikuluak ezarritakoari jarraituz. Interesdunek datuak eskuratzeko, ezeztatzeko, zuzentzeko eta aurka egiteko eskubidea erabili ahal izango dute Lehiatila Bakarrean.
	
	Los Datos Personales contenidos en el presente formulario son recogidos bajo el consentimiento del afectado y serán objeto de tratamiento automatizado e incorporados al Sistema de Información del Ayuntamiento de Deba. El tratamiento de dichos datos se restringirá exclusivamente a la gestión de este proceso selectivo y de las bolsas de trabajo que se pudieran establecer, pudiendo procederse a su cesión o comunicación a otras Administraciones Públicas o terceros en los supuestos previstos en la Ley Orgánica 15/1999 de 13 de diciembre de Protección de Datos de Carácter Personal. En este sentido, los datos de identificación y los relativos a la acreditación de perfiles lingüísticos serán objeto de cesión al IVAP para la verificación de los datos de acreditación alegados y la correcta preparación de la correspondiente prueba del proceso selectivo, en cumplimiento de lo establecido en el artículo 99.2 de la Ley 6/1989, de 6 de julio, de la Función Pública Vasca. Los interesados podrán ejercitar los derechos de acceso, cancelación, rectificación y oposición a través del Servicio de Ventanilla Única.


Lekua eta data  /  Fecha y lugar: ___________________________________________

Sinadura  /  Firma

DEBAKO UDALEKO ALKATE Jn. /   Sr. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE DEBA






