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Anexo |

MODELO DE SOLICITUDE

SOLICITUDE PARTICIPACION EN BOLSAS DE FORMACION

DATOS DA PERSOA SOLICITANTE

NOME/RAZON SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

NOME DA ViA NUM ANDAR PORTA
CcODIGO

POSTAL PROVINCIA CONCELLO LOCALIDADE

TELEFONO CORREO ELECTRONICO

REPRESENTACION DO SOLICITANTE (debera acreditarse a representacion fidedigna por calquera medio valido en dereito)
NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF TIPO DE REPRESENTACION

DATOS A EFECTOS DE NOTIFICACION
Medio de notificacién preferente

|:| Electrénica a través do enderezo da Internet https://sede.parlamentodegalicia.gal. S6 podera acceder & notificacion co certificado electrénico asociado ao

DNI da persoa indicada

D Postal (cubrir o enderezo sé se é distinto do indicado anteriormente)

NOME DA ViA NUM ANDAR PORTA

CODIGO

POSTAL PROVINCIA CONCELLO LOCALIDADE

OBXECTO DA SOLICITUDE: (indicar a modalidade de bolsa que solicita (cfr. base 1%) e, se é o caso, o tipo e grao de discapacidade)

DOCUMENTACION QUE SE ACHEGA:
DNI

Certificacién acreditativa do cofiecemento da lingua galega no nivel de perfeccionamento ou Celga 4
Certificaciéon académica

Relacién de méritos académicos

Anexos que figuran nas bases

Outros


https://sede.parlamentodegalicia.gal/
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OBSERVACIONS:

A persoa solicitante ou representante declara que todos os datos contidos nesta solicitude e nos documentos que se achegan son certos

Os datos de caracter persoal seran tratados polo Parlamento de Galicia e incorporados & actividade de tratamento “Alumnado en practicas e bolsas de
formacién”, cuxa finalidade é a xestién das actividades relacionadas coas précticas académicas de alumnos/as das universidades galegas e a xestion de bolsas
para a formacién practica no Parlamento de Galicia, e estd baseada no cumprimento de obrigas legais ou dunha misién realizada no exercizo de poderes publicos.
Polo tanto, os seus datos seran tratados para poder tramitar a solicitude e resolver a convocatoria ha que participa.

Os datos de caracter persoal dos bolseiros seran comunicados 4s administraciéons publicas competentes en materia tributaria e de seguridade social e as
entidades bancarias. Os datos identificativos das persoas adxudicatarias das bolsas publicaranse no Boletin Oficial do Parlamento de Galicia, e na paxina web
www.parlamentodegalicia.gal .Non estan previstas transferencias internacionais de datos.

Os datos conservaranse durante o tempo necesario para cumprir coa finalidade para a que se recolleron e para determinar as posibles responsabilidades que
puideran derivar de dita finalidade e do tratamento dos datos.

Pode exercitar os seus dereitos de acceso, rectificacion, supresién e portabilidade dos seus datos, de limitacién e oposicién ao seu tratamento, asi como a non
ser obxecto de decisiéons baseadas unicamente no tratamento automatizado dos seus datos, cando proceda, ante o Parlamento de Galicia con enderezo postal
ria Hérreo n° 63 15701 Santiago de Compostela ou na direccién de correo electrénico pdcp@parlamentodegalicia.gal.

Pode obter informacién adicional na paxina web do Parlamento de Galicia: www.parlamentodegalicia.gal.

LEXISLACION APLICABLE

Bases Convocatoria

Lei 39/2015, de 1 de outubro, do Procedemento Administrativo Comun das Administraciéns Publicas
Lei 40/2015, de 1 de outubro, de Réxime Xuridico do Sector Publico.

SINATURA DA PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE

Lugar e data

de de
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