. Reclamacion responsabilidad patrimonial
Ajuntament
¥ de PU¢O| Destino: SECRETARIA GENERAL

‘ 1 - SOLICITANTE

Apellidos: Nombre: CIF/NIF:
Direccion: Localidad:

Provincia: CP: Tel.: E-Mail:

En representacion de: CIF/INIF:

2- NOTIFICACION OEnpapel O Electronica |

‘ 3 - EXPONE ‘

En virtud de este escrito interpone reclamacion de responsabilidad patrimonial de la Administraciéon Publica, por los siguientes hechos y
fundamentos de derecho:

|.-Dafios producidos: descripcion, circunstancias de tiempo y lugar. Deberé individualizar la lesién producida en una persona o grupos de
personas.

Il.-Relaciéon de causalidad entre las lesiones producidas y el funcionamiento del servicio publico:

lll.-La evaluacion econdmica de la responsabilidad asciende a €, segun se acredita mediante las facturas e informes adjuntos.

En virtud de lo expuesto, y de conformidad con los articulos 61,65 y 67 de la Ley 39/2015 de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo
Comdun de las Administraciones Publicas.

4 - SOLICITA

Primero.- Que previos los actos de instruccion que sean necesarios, se dicte resolucion (o acuerdo indemnizatorio) por el que se reconozca a
esta parte el derecho a una indemnizacion de €, por los dafios producidos en los términos expresados en los antecedentes de
este escrito.

Segundo.- Que se admitan a tramite y se proceda a la practica de los siguientes medios de prueba:

5 - DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN A LA SOLICITUD

‘ 6- PLAZOS DE RESOLUCION Y EFECTOS DEL SILENCIO

A los efectos del articulo 21 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, el
abajo firmante queda informado de que la presente solicitud inicia el procedimiento administrativo, que el plazo maximo establecido para la
expedicion y notificacion de este procedimiento es de seis meses, a contar desde la fecha de su solicitud, acompafiada de los documentos
establecidos. En caso de producirse silencio administrativo, éste sera desestimatorio de su peticion.

‘ 7 - OPOSICION EXPRESA DEL INTERESADO A LA CONSULTA DE DATOS OBRANTES EN LA ADMINISTRACION

De acuerdo a lo dispuesto en el Articulo 28.2 de la Ley 39/2015 la consulta de datos es AUTORIZADA por los interesados salvo que conste
en el procedimiento su oposicion expresa o la ley especial aplicable requiera consentimiento expreso

NO PRESTA SU CONSENTIMIENTO para que el Ayuntamiento de Pucol realice la consulta de los datos relativos a la identidad del
solicitante a la Direccion General de Policia Nacional.y aporta fotocopia compulsada de su DNI/NIE.

ALCALDIA DEL AYUNTAMIENTO DE PUCOL
Plaza Beato Ribera, 15 - 46530 Pucol (Valéncia) - Tel.: 96 142 13 03 - www.pucol.es - sede.pucol.es - registro@pucol.es



PROTECCION DE DATOS PERSONALES. Los datos por Ud. facilitados seran tratados por el Ayuntamiento de Pucol en calidad de
Responsable de Tratamiento, con la finalidad de gestionar la solicitud manifestada en el presente documento, dentro del procedimiento
administrativo correspondiente. Podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacién, supresion, limitacibn o, en su caso, oposicion,
presentando un escrito en el registro de entrada del Ayuntamiento de Pucol de forma presencial o a través de su Sede Electrénica, o, en su
caso, a nuestro Delegado de Proteccion de Datos (dpo@pucol.es). En caso de considerar vulnerado su derecho a la proteccion de datos
personales, podra interponer una reclamaciéon ante la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos (www.aepd.es). Tiene disponible més
informacién del tratamiento de sus datos, en la nota informativa adicional sobre el tratamiento de datos personales adjunta a este documento.

Firma - Como prueba de conformidad con cuanto se ha manifestado acerca del tratamiento de mis datos personales, asi como con lo

solicitado en la instancia, firmo la presente,

Pucol, a de

de

NOTA INFORMATIVA ADDICIONAL SOBRE EL
TRACTAMENT DE DADES PERSONALS

NOTA INFORMATIVA ADICIONAL SOBRE EL
TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES

. Responsable del tractament
Ajuntament de Pucol
Placa Beato Ribera 15, 46530 Pugol (Valencia).

. Delegat de Proteccio de Dades
Pot contactar amb el nostre Delegat a través del segient email:
dpo@pucol.es.

. Finalitat del tractament

L'Ajuntament tracta les seues dades amb la finalitat de gestionar la
sol-licitud manifestada en aquest document, dins del procediment
administratiu corresponent.

. Base de legitimacio

La base de legitimacié es troba en I'exercici dels poders publics o
competéncies conferits o, en el seu cas, la necessitat de
compliment d'una missio realitzada en interés public.

. Termini de conservacio de les seues dades

Les dades seran conservades durant el termini de temps que
estiga vigent I'expedient administratiu o, en el seu cas, pel temps
de resolucié d'un procediment contenciés administratiu derivat. No
obstant aix0, les dades podran ser conservats, en el seu cas, amb
finalitats d'arxiu d'interés public, fins d'investigacié cientifica i
histdrica o fins estadistics.

= Altres organismes destinataris

comunicacions)
Les dades no seran cedits a tercers, llevat que siguen comunicats
a les entitats publiqgues o privades, a les quals siga necessari 0
obligatori cedir aquests per a poder gestionar la seua sol-licitud,
aixi com en els suposits previstos, segons Llei. No es preveuen
transferéncies internacionals a tercers paisos.

(cessions i

. Els seus drets quan ens facilita les seues dades
Vosté podra exercitar els drets d'Accés, Rectificacié, Supressio,
Limitacié o, en el seu cas, Oposici6, presentant un escrit en el
Registre d'Entrada, a través de la Seu Electronica, o, en el seu cas,
al nostre Delegat de Protecci6 de Dades dpo@pucol.es. En cas de
considerar vulnerat el seu dret a la proteccié de dades personals,
podra interposar una reclamacié davant I'Agencia Espanyola de
Protecci6 de Dades (www.aepd.es).

Té disponible per a la seua consulta el Registre d'Activitats de
Tractament en:
http://transparencia.pucol.es/es/transparencia/registro-de-
actividades-de-tratamiento

. Responsable del tratamiento
Ajuntament de Pugol
Placa Beato Ribera 15, 46530 Pugol (Valencia).

. Delegado de Proteccion de Datos
Puede contactar con nuestro Delegado a través del siguiente email:
dpo@pucol.es.

. Finalidad del tratamiento

El Ayuntamiento trata sus datos con la finalidad de gestionar la
solicitud manifestada en el presente documento, dentro del
procedimiento administrativo correspondiente.

. Base de legitimacion

La base de legitimacién se encuentra en el ejercicio de los poderes
publicos o competencias conferidos o, en su caso, la necesidad de
cumplimiento de una mision realizada en interés publico.

. Plazo de conservacion de sus datos

Los datos seran conservados durante el plazo de tiempo que esté
vigente el expediente administrativo o, en su caso, por el tiempo de
resolucion de un procedimiento contencioso administrativo
derivado. No obstante, los datos podran ser conservados, en su
caso, con fines de archivo de interés publico, fines de investigacién
cientifica e histérica o fines estadisticos.

. Otros organismos destinatarios

comunicaciones)
Los datos no seran cedidos a terceros, salvo que sean
comunicados a las entidades publicas o privadas, a las cuales sea
necesario u obligatorio ceder éstos para poder gestionar su
solicitud, asi como en los supuestos previstos, segln Ley. No se
prevén transferencias internacionales a terceros paises.

(cesiones y

= Sus derechos cuando nos facilita sus datos

Ud. podra ejercitar los derechos de Acceso, Rectificacion,
Supresion, Limitacion o, en su caso, Oposicién, presentando un
escrito en el Registro de Entrada, a través de la Sede Electrénica,
0, en su caso, a nuestro Delegado de Proteccion de Datos
dpo@pucol.es. En caso de considerar vulnerado su derecho a la
proteccion de datos personales, podra interponer una reclamacion
ante la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos (www.aepd.es).
Tiene disponible para su consulta el Registro de Actividades de
Tratamiento en:
http://transparencia.pucol.es/es/transparencia/registro-de-
actividades-de-tratamiento
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