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ACORDS DE LA REUNIÓ  
(PROPIETATS VERTICALS-PERSONES FÍSIQUES I 
HABITATGES INDIVIDUALS)  

 
 
 

 

 
 
Dades d'identificació de la persona propietària 
Nom i cognoms NIF/NIE 
 
 
Adreça (carrer, plaça..., núm., pis i porta) 
 
 
Població Codi postal 
 
 
 
Dades d'identificació de la persona propietària 
Nom i cognoms NIF/NIE 
 
 
Adreça (carrer, plaça..., núm., pis i porta) 
 
 
Població Codi postal 
 
 
 
Dades d'identificació de la persona propietària 
Nom i cognoms NIF/NIE 
 
 
Adreça (carrer, plaça..., núm., pis i porta) 
 
 
Població Codi postal 
 
 

 Em comprometo a facilitar l'accés dels tècnics i del personal acreditat als habitatges i locals dels quals som propietaris. 

 AUTORITZO: 
 El Sr./la Sra. ___________________________________________________________________________________________ 

per representar la propietat per a tramitar davant l'Institut de Paisatge Urbà l’expedient de subvenció per les obres del carrer 
___________________________________________________________________________________. 

 
DECLARO: 

 Que s’ha aprovat el pressupost de la/es empresa/es ____________________________________________________________ 
per un import total de__________________________________________________________________________________ 

Que sol·licito rebre l’import íntegre de la subvenció al compte que s’indica al full de transferència bancària, del qual som titulars 
tots els propietaris. 

 
Localitat i data ________________, __ de/d' ___________ de _______. 

 
Signatura 
 
 

Nom i cognoms __________________ Nom i cognoms ___________________ Nom i cognoms _______________________ 
 
 

D’acord amb la normativa de protecció de dades us informem que en enviar aquest formulari consentiu que les vostres dades personals siguin tractades per l’Ajuntament de 
Barcelona (segons les competències/fitxer-LOPD “056-Jornades, cursos i activitats informatives”) amb la finalitat de gestionar la tramesa d’informació regular sobre l’activitat 
municipal (tractament 0162), legitimada en base al vostre consentiment. Tret d’obligació legal, les vostres dades no seran cedides a tercers.  
Teniu dret a accedir, rectificar i suprimir les vostres dades, així com altres drets sobre les mateixes. Podeu consultar informació addicional sobre aquest tractament i protecció de 
dades a www.bcn.cat/ajuntament/protecciodades  Així mateix, en compliment de la Llei de serveis de la societat de la informació 34/2002, d’11 de juliol, us indiquem que en 
informar el camp correu electrònic ens autoritzeu a emprar aquest mitjà per la realització de comunicacions directament relacionades amb la finalitat indicada. 

http://www.bcn.cat/ajuntament/protecciodades
http://ajuntament.barcelona.cat/paisatgeurba/ca
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