
Sol·licitud d’accés a la informació pública 

AVISOS I COMUNICACIONS 
Us informem que les dades de contacte que ens faciliteu (número de telèfon mòbil i adreça de correu electrònic) 

es podran utilitzar per a comunicacions i/o avisos relacionats amb aquest procediment. 

Telèfon mòbil Correu electrònic 

NOTIFICACIONS 

Seleccioneu en quin format voleu rebre les notificacions referents a aquest tràmit. 

□ En suport electrònic (a l’efecte es podran enviar avisos a través del correu electrònic o del telèfon que ens ha indicat en l’apartat anterior)

Recordeu: cas d’escollir aquesta opció des de l’emissió de l’avís de notificació disposeu de 10 dies naturals per
acceptar-la. Si, un cop transcorregut aquest termini, no heu accedit a la notificació, aquesta s’entendrà rebutjada.
Des del moment en què accediu al contingut de la notificació aquesta es considerarà practicada.

□ En suport paper. En aquest cas, indiqueu l’adreça postal on voleu rebre les notificacions:

□ Mateixa adreça de la persona sol·licitant

□ Mateixa adreça de la persona representant

□ Altra adreça (ompliu, en aquest cas, el següent apartat indicant les dades de l’adreça postal on voleu

que se us notifiqui)

Altres dades

Adreça Postal

Codi Postal Municipi Província 

Telèfon fix Telèfon mòbil Adreça electrònica 

DADES DE LA PERSONA SOL·LICITANT (els camps assenyalats amb asterisc són obligatoris)

Identificació persona sol·licitant: És necessari presentar document d’identificació (art. 9 de la Llei 39/2015) 

DNI / NIF  / NIE* Nom i cognoms / Raó social * 

Adreça Postal 

Codi Postal Municipi Província 

Telèfon fix Telèfon mòbil Adreça electrònica 

DADES DE LA PERSONA REPRESENTANT (persona que presenta la declaració, en el supòsit de ser algú diferent al titular)

Identificació persona representant: S’ha d’adjuntar document acreditatiu de la condició de representant. Si és persona jurídica, serà 
necessari acreditar els poders per actuar en el seu nom (art. 5 de la Llei 39/2015). 

DNI / NIF / NIE Nom i cognoms / Raó social 

Adreça Postal 

Codi Postal Municipi Província 

Telèfon fix Telèfon mòbil Adreça electrònica 



 
Sol·licitud d’accés a la informació pública 

 

Declaració responsable 

□ Declaro que tinc més de 16 anys, requisit necessari per exercir el dret d’accés a la informació pública, d’acord 

amb el que estableix l’article 18.3 de la Llei 19/2014, del 29 de desembre, de transparència, accés a la informació 
pública i bon govern. 

□ Declaro que així com estipulen les condicions de reutilització a l’article 17 de la Llei 19/2014, del 29 de 

desembre, la reutilització d’aquesta informació es farà sota la meva responsabilitat 
 

Informació bàsica sobre protecció de dades personals 
PRAT ESPAIS, S.L.U. és el Responsable del tractament de les dades personals de l’Interessat i l’informa que aquestes dades seran tractades 
de conformitat amb el que disposen les normatives vigents en protecció de dades personals, el Reglament (UE) 2016/679 de 27 de abril de 
2016 (GDPR) i la Llei Orgànica 3/2018, de 5 de desembre (LOPDGDD) , per la qual cosa li facilita la següent informació del tractament: 
Finalitat del tractament: La informació registrada s’utilitzarà per la gestió i tramitació de la sol·licitud feta davant de l’empresa Prat Espais, 
SLU. 
Base legítima: El seu consentiment. 
Conservació de les dades: es conservaran mentre existeixi un interès mutu per mantenir la finalitat del tractament, transcorregut el qual es 
bloquejaran durant el temps establert per la llei a disposició de l’Administració Pública i quan ja no sigui necessari per a tal finalitat, es 
suprimiran amb mesures de seguretat adequades per garantir la pseudonomització de les dades o la destrucció total dels mateixos. 
Comunicació de les dades: no es comunicaran les dades a tercers, excepte per obligació legal. 
Drets que assisteixen a l’Interessat: 
- Dret a retirar el consentiment en qualsevol moment. 
- Dret d’accés, rectificació, portabilitat i supressió de les seves dades i de la limitació o oposició al seu tractament. 
- Dret a presentar una reclamació davant l’Autoritat de Control (agpd.es) si considera que el tractament no s’ajusta a la normativa vigent. 
- Dades de contacte per exercir els seus drets: 
PRAT ESPAIS, S.L.U.. AVDA. ONZE DE SETEMBRE, 82 - 08820 EL PRAT DE LLOBREGAT (Barcelona). E-mail: info@pratespais.com 
Dades de contacte del DPO: E-MAIL: dpo@pratespais.com 
Per realitzar el tractament de dades descrit, el Responsable del tractament necessita el seu consentiment explícit o el del seu representant 
legal. 
L’Interessat consent el tractament de les seves dades en els termes exposats. 

 

El Prat de Llobregat, ________ de _______________________________ de _____________ 

Signatura de la persona interessada 

 

Descripció de la sol·licitud *(indiqueu tota la informació que pugui ser rellevant per a la correcta gestió de la sol·licitud) 

 

Indiqueu per quin mitjà voleu rebre la informació* 

□ Correu electrònic □ Correu postal □ Presencialment 

Indiqueu en quin format voleu rebre la informació* 
Format                                                                    Format reutilitzable                                                                                                      Format estàndard               

□ paper □ electrònic                                     □ processador de textos □ base de dades □ full de càlcul                            □ PDF                       

Altres: Quins:_______________________________________________________________________________________________________ 

Indiqueu quin és el motiu de la vostra sol·licitud (opcional) 
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