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VIVEIROS DE EMPRESAS DA DEPUTACION DE PONTEVEDRA
ANEXO IIl - MODELO DE SOLICITUDE DE PRORROGA

PERSOA SOLICITANTE UNICA OU PRIMEIRA PERSOA PROMOTORA REPRESENTANTE

Nome e apelidos / Razén social: NIF/CIF:
Nome e apelidos da persoa representante: NIF:
Correo-e: Tel.:

OUTRAS PERSOAS SOLICITANTES OU PROMOTORAS DO MESMO PROXECTO
SOLICITANTE 2

Nome: 1.0 apelido: 2.2 apelido: NIF/CIF:
Nome da persoa representante: 1.2 apelido: 2.2 apelido: NIF:
SOLICITANTE 3

Nome: 1.2 apelido: 2.2 apelido: NIF/CIF:
Nome da persoa representante: 1.0 apelido: 2.2 apelido: NIF:
SOLICITANTE 4

Nome: 1.2 apelido: 2.2 apelido: NIF:
Nome da persoa representante: 1.0 apelido: 2.2 apelido: NIF:
Notifiquese a: Entidade solicitante Persoa representante

As notificaciéns realizaranse s6 por medios electrénicos mediante o Servizo de Notificacions Electrdnicas, dispofible a través da Direccion Electrénica
Habilitada Unica (DEHU). Podera acceder & notificacion cun certificado asociado a persoa representante indicada.

Enviaranse avisos da posta a disposicién da notificacién ao correo
electrénico indicado a continuacion:

COMUNICACION

Declaro que desde o de do 20 , estou ocupando o espazo abaixo indicado:
Oficina tipo 1 (18m?) | Cédigo:
Oficina Codigo:
VIVEIRO Oficina tipo 2 (25m?) | Cédigo: VIVEIRO
BARRO Nave Cédigo: LALIN Nave Cédigo:
Espazo coworking Cédigo: Espazo coworking | Cédigo:

Segundo se establece na disposicion xeral Décimo sexta, apartado 2, das Bases reguladoras para a adxudicacién de espazos
publicadas no BOPPO nuim. 238 do 10 de decembro de 2015,

SOLICITO a prérroga da cesion do uso do espazo adxudicado por un periodo de 1 ano.

XUSTIFICACION DA PERSOA INTERESADA

SERVIZO DE COOPERACION. Edificio Administrativo, avda. Montero Rios, s/n, 36071 Pontevedra
Tel.: +34 986 804 100 - cooperacion@depo.gal - www.depo.gal

COD SIA: XXXXXX Mod: 942.C044
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VIVEIROS DE EMPRESAS DA DEPUTACION DE PONTEVEDRA
ANEXO IIl - MODELO DE SOLICITUDE DE PRORROGA

DECLARACION RESPONSABLE

A persoa ou persoas representantes declara/n:

1. Que asume/n, para o suposto de concedérselle/s a prérroga de cesién do espazo, o cumprimento dos compromisos e obrigas establecidas no
Acordo de cesion de uso de espazos nos viveiros de empresas da Deputacién de Pontevedra.

2. Que achegan a documentacion requerida respondendo da veracidade dos datos que nela se reflexan.

DOCUMENTACION

Non serd necesario achegar os documentos que xa se presentasen anteriormente. Para estes efectos a persoa interesada debera indicar en que momento
e ante que 6rgano administrativo presentou os citados documentos.

PROTECCION DE DATOS

Responsable do tratamento Deputacion de Pontevedra
Xestionar este procedemento e levar a cabo todas as actuacions administrativas que, no seu caso, deriven. Asi
Finalidades do tratamento mesmo, a Deputacién de Pontevedra, no exercicio das stias competencias, podera verificar os datos e documentos

que a persoa interesada declare na sua solicitude para comprobar a sta exactitude

O cumprimento dunha tarefa de interese publico ou o exercicio de poderes publicos segundo a norma de rango
legal recollida no apartado “normativa aplicable” dispoiible na ficha do procedemento en https://sede.depo.gal
As administraciéns publicas no exercicio das suas propias competencias ou cando sexa necesario para que a
cidadania poida acceder de forma integral a informacion relativa a unha materia

Lexitimacion para o tratamento

Destino dos datos

As persoas interesadas poderan acceder, rectificar e suprimir os seus datos, asi como exercitar outros dereitos ou

Exercicio de dereitos . ) ; - )
revogar o consentimento segundo o previsto en https://depo.gal/proteccion-de-datos/exercicio-de-dereitos

Mais informacion e contacto coa
persoa delegada de protecciéon de https://www.depo.gal/proteccion-de-datos
datos

SINATURA

Lugar e data:

SERVIZO DE COOPERACION. Edificio Administrativo, avda. Montero Rios, s/n, 36071 Pontevedra
Tel.: +34 986 804 100 - cooperacion@depo.gal - www.depo.gal

COD SIA: XXXXXX Mod: 942.C044
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