
 

 

SOL·LICITUD DE SUBVENCIÓ PER LA CONTRACTACIÓ DE PERSONES DESOCUPADES DEL MUNICIPI DE VACARISSES 
 

  1.   DADES DE L’EMPRESA, AUTÒNOM I ENTITATS      

  Nom i Cognoms o raó social   DNI/NIE/PASSAPORT/CIF  

         

  Nom de l'entitat   CIF  

         

  Adreça   Núm.   Bloc   Esc.   Porta  

                     

  Codi Postal i Població   Província  

         

  Telèfon fix     Mòbil   Correu electrònic a efectes de notificació  

             

  Nom i Cognoms repres. legal empresa i/o entitat   DNI/NIE/PASSAPORT/CIF  

         

                                               

                                               

  2.   IDENTIFICACIÓ DEL TREBALLADOR/A      

                                               

  Nom i cognoms de la persona contractada   DNI/NIE/PASSAPORT  

         

  Tipus de contracte:   Ocupació  

         

      Jornada Completa   

  

 

       

      Jornada Parcial   hores setmanals    

                                 

                                               

                                               

  3.   COMPTE BANCARI       

                                               

  Compte bancari on s’haurà d’ingressar la subvenció en cas d’aprovació  

         

  IBAN     ENTITAT     OFICINA   NÚMERO DE COMPTE  

                 

  4.   DOCUMENTACIÓ QUE S’ADJUNTA      

                                               

                                               

  Documentació acreditativa de l’empresa i/o entitat sol•licitant:  

         

      Fotocòpia (CIFNIE/DNI/PAS) de l’empresa o entitat  

                     

      Fotocòpia (DNI/NIE/PAS) del representant legal de l’empresa o entitat  



 

 

                                               

      Full de dades bancàries segellat per l’entitat financera  

                                               

                                               

  Documentació acreditativa de la persona contractada:  

         

      Fotocòpia del DNI/NIE/PASP del treballador/a contractat/da  

                     

      Fotocòpia del contracte de treball en el qual s’indiqui jornada, durada i l’ocupació  

                                               

      Fotocòpia del document d’alta a la Seguretat Social de la persona contractada  

                                               

                                               

                        

                        

                                               

  5.   DECLARO      

     

      Que compleixo i accepto tots els requisits exigits a les bases reguladores per a la concessió de subvencions a empreses, 
autònoms i entitats sense ànim de lucre que facin efectiva la contractació de persones desocupades del municipi de 
Vacarisses, i a nous autònoms. 

 

       

       

                     

      
Que totes les dades que consten en la sol•licitud i els documents que l’acompanyen són certs. 

 

       

                     

      
Que em comprometo a aportar qualsevol documentació complementària que em requereixi aquest Ajuntament i a 
comunicar els canvis que es puguin produir en la documentació aportada. 

 

       

       

                     

      Que l’empresa es  troba al corrent de pagament de les obligacions tributàries i amb la Seguretat Social, així com amb la 
Generalitat de Catalunya. 

 

       

                     

      
No haver efectuat acomiadaments de treballadors/es, regulacions d’ocupació i/o acomiadaments objectius en els 3 mesos 
anteriors a la data de contractació per a la qual sol•licito la subvenció. 

 

       

       

                     

      No estar compresa en cap dels supòsits previstos a l’art. 13.2 de la Llei 38/2003, de 17 de novembre, General de 
Subvencions. 

 

       

                     

      Que accepto rebre la subvenció objecte d’aquestes bases en cas de que em sigui atorgada.  

                     

      Que m’adhereixo als principis ètics i les regles de conducta previstes al “Codi ètic, qualitat democràtica i bon govern a 
l’Ajuntament de Vacarisses”. 

 

       

                                               

  6.   DEMANO      

                                               

  
Que se’m concedeixi la subvenció corresponent per la contractació de persones aturades del municipi de Vacarisses. 

 

   

                                               

  7.   SIGNATURA (si es presenta electrònicament , no és necessari signar el document)      

                                               

  Data    

     



 

 

   

Informació sobre la consulta de dades i documents 
 No és necessari que ens aporteu dades i/o documents que ja té l’administració. Per exemple, no cal adjuntar còpies del DNI, volants de 
padró, títols de família nombrosa, llicències i comunicacions, etc.  
D’acord amb l’art. 28 de la Llei 39/2015, d’1 d’octubre, de procediment administratiu comú de les administracions públiques, amb motiu 
de la tramitació de la vostra sol·licitud l’Ajuntament pot obtenir les dades i documents necessaris d’altres administracions públiques. En 
cas que us hi oposeu heu d’assenyalar-ho a continuació i haureu d’aportar tots els documents o informació que sigui necessària per 
tramitar la vostra sol·licitud. ☐ 
 
Informació sobre el tractament de les vostres dades personals  
En compliment de la Llei Orgànica 3/2018, de 5 de desembre de 2018, de protecció de dades personals i garantia dels drets digitals, i 
del Reglament (EU) 2016/679, del Parlament Europeu i del Consell, de 27 d’abril de 2016, relatiu a la protecció de les persones físiques 
pel que fa al tractament de dades personals i a la lliure circulació d’aquestes dades; s’informa als usuaris que la informació que es faciliti 
es considerarà que s’autoritza a l’Ajuntament per a emmagatzemar-la i utilitzar-la (tals com número de telèfon, nom, imatges de perfil, i 
altre informació complementària) per a rebre comunicacions de l’Ajuntament de Vacarisses vinculades a l’ajut sol·licitat i dur a terme un 
control del mateix. 
Així mateix s’informa que el responsable del tractament de dades és l’Ajuntament de Vacarisses i les dades de contacte del/la 
delegat/da de protecció de dades per a consultes, queixes, exercici de drets i comentaris relacionats amb la protecció de dades és 
dpd.ajvacarisses@diba.cat. 
Les dades seran conservades durant el temps previst a la normativa de contractació pública i d’arxiu històric. Es poden exercir els drets 
d’accés, rectificació, supressió i portabilitat de les seves dades, i la limitació o oposició al seu tractament a través del Registre General 
de l’Ajuntament de Vacarisses. 
Sense perjudici de qualsevol altre recurs administratiu o acció judicial, tot interessat tindrà dret a presentar una reclamació davant d'una 
autoritat de control, en particular en l'Estat membre en què tingui la seva residència habitual, lloc de treball o lloc de la suposada 
infracció, si considera que el tractament de dades personals que el concerneixen infringeix el RGPD. Sent a Catalunya l’APDCAT 
l’autoritat de referència http://apdcat.gencat.cat/ca/drets_i_ obligacions/reclamar_i_denunciar/ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


