SOLICITUD DE AUTORIZACION DE
TRATAMIENTOS FITOSANITARIOS

Ayuntamiento
de Huesca

NIF/NIE/CIF: Apellido 1: Apellido 2:

Nombre o Razon Social:

NIF/NIE/CIF: Apellido 1: Apellido 2:

Nombre o Razén Social:

Domicilio completo:

Poblacion: Provincia: C.P:
Teléfono: Correo electréonico:
Deseo que se me notifique por: [] Correo postal [ Notificacién electrénica

Domicilio completo:

Fecha de inicio: Fecha de finalizacion:

Tratamiento multiple: [ ] Si [ No

Fecha de inicio: Fecha de finalizacion:

Si existen varios contratantes en la misma fecha, especifiquelos:

En el supuesto de repeticiones del tratamiento no contemplados en el Plan inicial de trabajo, indique el nimero de
anotacion de la Entrada o Registro de la solicitud efectuada anteriormente:

NO PRESTA SU CONSENTIMIENTO para que el Ayuntamiento de Huesca realice consulta de los datos del
solicitante a otras Administraciones Publicas. En caso de que no preste consentimiento debera aportar el
documento justificativo.

El solicitante declara que los datos expresados son ciertos, por lo que se hace responsable de las inexactitudes o
errores que contenga.



Huesca, a de de

Documentacion aportada:

[] Solicitud de autorizacién

[] Plano de localizacién de la zona a tratar Firma del solicitante/representante

(minimo e:1:1000)

[] Documento de asesoramiento de gestion

integrada de plagas

[JPlan de trabajo

[] Contrato suscrito entre el interesado y el
profesional o empresa que realice el tratamiento Este documento puede ser firmado electréonicamente

1) Si ud. esta entre los obligados a relacionarse con la administracion de forma electronica (*) (Art. 14.2 Ley 39/2015 de
Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas) la presentacion de solicitudes, instancias, documentos y
comunicaciones a la Administracion se debera realizar a través del registro electrénico https://sedeelectronica.huesca.es. En
caso de que lo presente presencialmente sera requerido para que proceda a la subsanacion a través de su presentacion
electronica. A estos efectos se considerara como fecha de presentacion aquella en la que haya sido realizada la subsanacion.

(2) En caso de presentacion, aportar documentacion acreditativa de la representaciéon. Si acttia en nombre de un obligado a
relacionarse con la administracion de forma electrénica (¥) debe atenerse a los dispuesto en el punto anterior.

(3) Si ud. esta entre los obligados (*) (Art. 14.2 Ley 39/2015 de Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones
Publicas), sera notificado de forma electrénica; en cualquier otro caso podra elegir entre ser notificado por correo postal o
mediante notificaciéon electronica. La notificacion electronica se llevara a cabo en la sede electronica del Ayuntamiento de
Huesca (https://sedeelectronica.huesca.es). En el correo electrénico indicado en esta instancia recibira un aviso cuando sea
notificado electréonicamente.

(*) Sujetos Obligados (Art. 14.2 Ley 39/2015): Personas Juridicas, Entidades sin Personalidad Juridica, Profesionales de
colegiacion obligatoria en el ejercicio de su actividad profesional, Representantes de obligados a relacionarse y los Empleados de
la Administracion Publica para tramites y actuaciones en su condiciéon de Empleado Publico.

El Ayuntamiento de Huesca, (en adelante, “Ayuntamiento”), con CIF n°® P2217300I, y domicilio en Plaza de la Catedral 1, CP.-
22002, Huesca, tratara los datos personales facilitados con la finalidad de gestionar la solicitud para la aplicacién de productos
fitosanitarios en usos profesionales no agrarios, en concreto, en el ambito urbano, siendo la base que legitima dicho el
cumplimiento de una obligaciéon legal. Dichos datos Unicamente seran comunicados a terceros prestadores de servicios
estrictamente necesarios, y no seran cedidos a terceros, salvo obligacion legal o por razon de interés publico. Los datos tratados
son los estrictamente necesarios para la correcta consecucion de la finalidad antes informada, de modo que, en caso de no
facilitar dichos datos, el Ayuntamiento, no podra garantizar la correcta gestion de la solicitud. El Ayuntamiento conservara los
datos personales durante el plazo establecido legalmente o mientras pudiera serle exigible algun tipo de responsabilidad. En
cualquier caso, el Interesado podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacién, supresion, oposicion o limitacion mediante
peticion escrita remitida a dpd@huesca.es. Asimismo, le informamos que tiene derecho a presentar una reclamacion ante la
Agencia Espafiola de proteccion de datos.

Plaza de la Catedral 1.C.P.: 22002- Huesca-Espana @& 974 292 100 registro@huesca.es https://sedeelectronica.huesca.es

ILMO./ILMA. SR./SRA. ALCALDE/ALCALDESA DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE HUESCA
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