ANEXO I

Acreditacion de representacion personas juridicas

Concesion de subvenciones a federaciones y clubes deportivos para la
promocion del deporte en la provincia mediante la contratacion de técnicos
deportivos como apoyo frente a las nuevas necesidades de organizacion y
desarrollo del deporte derivadas de la crisis del Covid-19

D/D.2 con
domicilio en:
municipio: teléfono:
con DNI , interviniendo como Secretario/a de
la entidad , con CIF:
INFORMA:
Que D/D.2
actua como representante legal de
en virtud de la
escritura puablica Y

tiene, actualmente, facultades para solicitar subvencién para la promocion del
deporte en la provincia mediante la contratacion de técnicos deportivos como apoyo
frente a las nuevas necesidades de organizacion y desarrollo del deporte derivadas
de la crisis del Covid-19, de la Diputacién Provincial de Malaga, a través de la
Delegacion de Educancion, Juventud y Deporte.

Para que asi conste y surta los efectos oportunos, firmo la presente

En ,a de de 2020.

Fdo.:




ANEXO [lI

Declaracion sobre delegacion en Mélaga de federaciones deportivas andaluzas*

DaD , con DNI ,

interviniendo como Secretaria/o de la Federacién deportiva andaluza de
con CIF

CERTIFICA/DECLARA

Que la entidad a la que represento desarrolla su actividad en la provincia de Malaga, a
través de una delegacion cuyo responsable es D.A/D
, con DNI , 'y domicilio

en

*Su presentacion es obligatoria para solicitudes de federaciones deportivas andaluzas
que, desarrollando su modalidad deportiva en la provincia de Malaga a través de una
delegacion, su sede social radique en otra provincia andaluza.



ANEXO IV
Declaracién de informacion de proteccion de datos de caracter personal

Concesion de subvenciones a federaciones y clubes deportivos para la
promocion del deporte en la provincia mediante la contratacion de técnicos
deportivos como apoyo frente a las nuevas necesidades de organizacion y
desarrollo del deporte derivadas de la crisis del Covid-19

La entidad solicitara
una subvencién para la promocion del deporte en la provincia mediante la contratacion
de técnicos deportivos de la Diputacion Provincial de Malaga para la contratacion
laboral de . Para ello
resulta necesario facilitar los siguientes datos personales del trabajador / a: nombre,
apellidos, NIF, y datos laborales y académicos.

El tratamiento seré responsabilidad de la Diputacion Provincial de Mélaga, y tendra la
unica finalidad de instruir y resolver el procedimiento de concesiéon de la ayuda en
gjercicio de sus competencias. Estos datos no se cederan a terceros, salvo que una
disposicion legal asi lo establezca, y se conservaran Unicamente durante el tiempo que
necesario para cumplir con la finalidad para la que se recabaron, y lo que resulte de
aplicacion respecto a la normativa de archivos y documentacion.

Para ejercer sus derechos acceso, rectificacion, supresion, limitacion del tratamiento,
portabilidad de los datos, oposicion y a no ser objeto de una decision basada Unicamente
en el tratamiento automatizado, o tratar cualquier cuestion relacionada con la materia de
proteccion de datos personales, pueden ponerse en contacto con el Delegado de
Proteccion de Datos, en calle Pacifico, numero 54, CP 29004-Malaga (Espafia),
teléfono de contacto 952 133 624 y correo electrénico protecciondedatos@malaga.es.
Asimismo, cuenta con el derecho a presentar una reclamacion ante el Consejo de
Transparencia 'y  Proteccibn de Datos de Andalucia https://www.
ctpdandalucia.es/es/content/ventanilla-electronica

Mas informacién sobre el tratamiento de datos personales en http://www.
malaga.es/diputacion/739/aviso-legal.

En: ,a de de 2020.

Fdo.:
El trabajador / a


http://www/

ANEXO V

TERCEROS ALTA C
BAJA C
MODIFICACION C
C.LE/N.LF.
DATOS GENERALES
NOMBRE/ RAZON SOCIAL
DOMICILIO
PROVINCIA / PAIS
MUNICIPIO
TELEFONO
CODIGO POSTAL EMAIL EAX

DATOS BANCARIOS (PARA PAGO MEDIANTE TRANSFERENCIA)
*El titular de la c/c abajo o expresada coincide con el NOMBRE/RAZON SOCIAL figurado en los DATOS GENERALES.

BANCO/CAJA DOMICILIO
OFICINA
IBAN CcODIGO SUCURSAL DC CUENTA

DILIGENCIA: El abajo firmante se responsabiliza de los datos detallados anteriormente, tanto generales como bancarios, que
identifican la cuenta y la ENTIDAD FINANCIERA a través de las cuales se desean recibir los pagos que puedan
corresponder, quedando la EXCMA. DIPUTACION PROVINCIAL DE MALAGA exonerada de cualquier
responsabilidad derivada de errores u omisiones en los mismos.

DE DE
A) Personas Fisicas B) Personas Juridicas (acumplimentar por persona respon-
sable de la empresa o asociacién ostentando el poder suficiente
para ello).
FIRMADO
D.N.I.
FIRMADO CARGO

CERT'F'CADO DE LA ENTIDAD FlNANClERA, indicando la conformidad de los datos del Titular de la cuenta arriba

indicada.

DE DE

(SELLO Y FIRMA)




En cumplimiento de lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de abril de
2016 relativo a la proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre
circulacidn de estos datos y por el que se deroga la Directiva 95/46/CE (Reglamento General de Proteccion de Datos) y la Ley
Organica 3/2018, de 5 de Diciembre, de Proteccion de los datos personales y garantias digitales, la Diputacion de Malaga le
informa que los datos personales obtenidos mediante la cumplimentacién de este documento/impreso/formulario y demas que
se adjuntan van a ser incorporados, para su tratamiento, a un fichero automatizado. Asimismo, se le informa que la recogida y
tratamiento de dichos datos tienen como finalidad la tramitacion de las solicitudes a que hace referencia el presente
documento. De acuerdo con lo previsto en el citado Reglamento, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicion dirigiendo un escrito ante el Registro General de la Diputacion de Mélaga o a través de la Oficina de
Atencion a la Ciudadania. C/ Pacifico, 54. 29004 - MALAGA.
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