,& Consell Comarcal AAA EérngcLAf
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SOL-LICITUD DE BONIFICACIO DE L'IMPORT DE LA TAXA DE L’'ECMR PER NOMBRE
D’ALUMNES INSCRITS PEL CURS ACADEMIC 2026-2027

A. Dades del/la sol-licitant

Nom i cognoms

DNI/NIE/Passaport

B. Dades del/la representant (Omplir en el cas d’alumnes menors d’edat)

Nom i cognoms

DNI/NIE/Passaport

C. Dades per a notificacions

Adreca postal

Poblacié Codi postal

Adreca electronica*

Telefon fix Telefon mobil*

Vull rebre les notificacions a través d’e-NOTUM: Si No

* E| correu electronic i el teléfon mobil resulta obligatori en el cas de voler-se relacionar amb I'administracié per
mitjans electronics, aixi com també el cas de subjectes obligats a relacionar-se electronicament amb
I’administracio (article 14.2 de la Llei 39/2015).

EXPOSO: Que em vull acollir a la bonificacié de la taxa mensual de tots els membres de la
unitat familiar, excloent la matricula, ates que el nombre d’alumnes inscrits a I’Escola de
Musica de la meva unitat familiar sén els que es detallen a continuacio:

N Cognoms Nom DNI/NIE/Passaport Centre on es Municipi
cursen els estudis

1

2

3

4

DEMANO: Que es tramiti la concessio de la bonificacié del:

5% de descompte en la quota de tots els membres de la unitat familiar, excloent la
matricula, ja que som dos alumnes inscrits de la mateixa unitat familiar.

10% de descompte en la quota de tots els membres de la unitat familiar, excloent la

matricula, ja que som tres o més alumnes inscrits de la mateixa unitat familiar.

DOCUMENTACIO A APORTAR:
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Per tal d'obtenir la bonificacié establerta a l'article 5.1 i 5.2 de I'Ordenanca Fiscal reguladora
de les taxes de I'Escola Comarcal de Musica del Ripollés caldra aportar la seglient
documentacio:

L] El volant d’empadronament emés per I’ajuntament del municipi on resideixi la familia.
En el cas d'haver presentat la sol-licitud de bonificacié pel curs anterior:

[l Declaro que la documentacié aportada per I'atorgament de la bonificacié de la quota no
ha patit variacions. Per la qual cosa, sol-licito al Consell Comarcal del Ripollés que es remeti a
la documentacid aportada en el curs anterior.

Data i signatura

La signatura d’aquest impres suposa |'acceptacié de les normes de funcionament vigents en aquest centre.
Proteccié de dades

Responsable de Tractament: Consell Comarcal del Ripolles

FINALITAT: Gestié educativa del/la alumne/a i, si escau, tractament de la seva imatge BASE JURIDICA:
Consentiment explicit pel tractament de la imatge, i compliment d'una missié realitzada en interés public o en
I'exercici de poders publics conferits. CONSERVACIO: Les dades es conservaran durant el temps necessari per a
complir amb la finalitat per a la qual es van recollir i segons estableixi la normativa. CESSIONS: Les dades no
seran cedides a tercers, tret que siguin comunicades a les entitats publiques o privades, a les quals sigui
necessari o obligatori cedir aquestes per a poder gestionar la seva sol-licitud, aixi com en els suposits previstos,
segons la Llei. El Consell Comarcal del Ripollés no realitza transferéncies internacionals de dades. Tampoc porta a
terme decisions automatitzades ni realitza I'elaboracié de perfils. DRETS: Podra exercir els drets d'Accés,
Rectificacid, Supressio, Limitacid o, si escau, Oposicid. . També té dret a retirar el consentiment en qualsevol
moment. En cas de considerar vulnerat el seu dret a la proteccid de dades personals, podra interposar una
reclamacié davant el Delegat de Proteccié de Dades dpd@ripolles.cat o, si escau, davant I’Autoritat Catalana de
Proteccio de Dades https://apdcat.gencat.cat. Per a més informacio: https://ripolles.cat/privacitat/

De conformitat amb I’article 28 de la Llei 39/2015, d'1 d'octubre, del Procediment Administratiu Comu de les
Administracions Publiques, el Consell Comarcal del Ripollés podra obtenir d’altres administracions publiques, les
dades o categories de dades, sobre Voste o el seu representat
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