
 
 

Il.lm. Sr. Alcalde-President de l’Ajuntament de Ripollet 
 

REGISTRE D’ENTITATS - ASSOCIACIONS 
 
Sol·licitant  / Interessat 
 
Nom i Cognoms                                        NIF/CIF  

Adreça                                          

Població                                    Telèfon                                Fax 

Telèfon mòbil                                                 Correu electrònic 

Representat per                                                                      NIF   

Adreça    

Exposició de fets i petició que es formula 
Els sotasignats, com a president i secretari de l’entitat:  
 
actuant en el seu nom i representació sol·liciten, de conformitat amb allò que estableix l’article 236 del 
Reglament d’organització i funcionament de les entitats locals, la seva inscripció en el Registre 
Municipal d’Associacions Veïnals, per la qual cosa declaren les següents dades: 
 
Estatuts. Aprovats en data   
Inscripció. En el registre General d’Associacions amb el núm:  
Càrrecs directius: 
President  
Domicili       , Telèfon 
Secretari  
Domicili       , Telèfon  
 
Domicili social de l’entitat :     , Telèfon  

Pressupost per aquest any                                             € 

Nombre de socis en data d’avui:  

Qualsevol modificació de les dades anteriors es notificarà durant el mes següent al que es produeixi, 
incloent-se el pressupost i el programa anual, que es remetran en el mes de gener de cada any. 

Documents que s’aporten 
  Estatuts 

  Inscripció Registre G. Associacions 

  Pressupost de l’any en curs 

  Resum activitats de l’any en curs 

En aplicació de l'article 52 de la Llei 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal (LOPS), els informo que estic assabentat 
que les dades que s’enregistren en aquest formulari s’inclouran en un fitxer automatitzat i s’utilitzaran amb l’objecte pel qual han estat recollides; i què puc 
fer ús del dret d’accés, rectificació o cancel·lació de les meves dades adreçant un escrit a l’Oficina d’Atenció Ciutadana (OAC) de l’Ajuntament de Ripollet, 
c/ Balmes 2, 08291 Ripollet, a l’atenció del responsable del fitxer 

 
Ripollet,           de                            de  
 
                     El/La President/a,                                                    El/La Secretari/a, 
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