
 

 
 

 Solicitante 

 Sr. Nombre o 
Razón social: 

 Doc. identificativo:  
 Sra. 

Representante 

Nombre:  Doc. identificativo:  

Datos para notificaciones 

Dirección electrónica:  

Teléfono móvil:  Teléfono fijo:  

Titular de la dirección:  

Dirección (en caso de ser persona física):  

Municipio:  CP:  

Quiero recibir notificaciones a través de e-NOTUM:  Sí      No 

Expone 
 

 

 

 

 

 

 

Solicita 
 

 

 

Girona, ___  de   ___________ de 20___ 

                                                    Firma,  

 

 

 
 

 
 

(Si es necesario puede utilizar el reverso o una hoja adicional)

Responsable del tratamiento: Ayuntamiento de Girona. 
Finalidad: Exclusiva para esta tramitación. No se cederán a terceros sin su consentimiento 
excepto que una norma legal lo autorice. 
Base legal: El tratamiento está legitimado por la Ley municipal y de régimen local de Cataluña (DL 
2/2003, art. 66) y la Ley de procedimiento administrativo común de las administraciones públicas (L 
39/2015, art. 28.1 y 66). 
Derechos ARSLOP: Puede ejercer los derechos sobre sus datos mediante solicitud presentada en 
el Registro General (plaza del Vi, 1, 17004-Girona) o en la Sede electrónica del Ayuntamiento de 
Girona (https://seu.girona.cat). Más información a www.girona.cat/dadespersonals. 

 
 

ALCALDÍA PRESIDENCIA DEL AYUNTAMIENTO DE GIRONA 
Ajuntament de Girona –  Pl. del Vi, 1 – 17004 Girona – Tel. (+34) 972 419 000 – www.girona.cat – CIF: P1708500B 

Código de identificación: L01170792 

TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES: 
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Solicitud de las ayudas “Aixequem Persianes” 

Situación de la persona solicitante, en caso de personas físicas: 

 Empresariado individual cotizando en el régimen especial de trabajadores por cuenta propia 
de la Seguridad Social (RETA) 

 Persona menor de 30 años en la fecha de publicación de la convocatoria 

 Persona mayor de 45 años en la fecha de publicación de la convocatoria 

 Mujeres empresarias 

 Persona en situación de violencia de genero1 

Tipo de naturaleza jurídica de la empresa/entidad solicitante: 

 Empresariado Individual 

 Fundación / Asociación 

 Sociedad Cooperativa Catalana Limitada / Sociedad Anónima Laboral 

 Centros de Inserción Laboral / Centros Especiales de Trabajo 

 Sociedades Mercantiles: sociedades limitadas / sociedades anónimas 

 Sociedades Civiles / Comunidades de Bienes / E.S.P.J. y similares 

 Otros, hay que especificar:  

Tipo de proyecto empresarial: 

 Proyecto innovador en su sector2 

 Proyecto con viabilidad técnica, económica y financiera, según plan de empresa aportado 

 Proyecto de experiencia singular que mejora la dinamización del barrio2 

 Proyecto de mejora la complementariedad del MIX Comercial de la zona2 

 Proyecto de Economía Social2 

Datos identificativos de la actividad y del local: 

Nombre comercial:  

Dirección:  Código postal:  

Municipio:  Barrio:  

Metros cuadrados útiles:  Precio alquiler mensual:  

Actividad a desarrollar:  

Justificación de la ayuda 
solicitada: 

 

 

 

                                                      
1 Justificante fehaciente 

2 Según se justifica en la memoria descriptiva del proyecto adjunto en la solicitud de las ayudas 
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Ayudas solicitadas: 

 
Ayuda económica a fondo perdido para inicio de la actividad con facturas y comprobantes de 
pago3 

 
Ayuda económica a fondo por tasas pagadas al 
Ayuntamiento o seguro de alquiler y comprobantes de pago4 

                                        EUR 

 

 Tasa inicio de actividad                                                                    EUR 

 Certificación técnica para el inicio de la actividad                                        EUR 

 Impuesto construcciones, instalaciones i obras (ICIO) EUR 

 Seguro pago alquiler5                                       EUR 

 

Declaro 

1. Que estoy al corriente en el cumplimiento de las obligaciones tributarias con el Estado, 
con la Generalitat de Catalunya y con el Ajuntament de Girona, así como de las 
obligaciones con la Seguridad Social. 

2. Que no he sido sancionado mediante resolución firme con la pérdida de la posibilidad de 
obtener subvenciones según la Ley General de Subvenciones (38/2003, de 17 de 
noviembre), o la Ley general tributaria.  

3. Que no he sido condenado/a mediante sentencia firme a la pena de pérdida de la 
posibilidad de obtener subvenciones o ayudas públicas. 

4. Que estoy al caso y que acepto las condiciones del programa para poder ser beneficiario/a 
de la ayuda Aixequem persianes. 

5. Autorizo al Ajuntament de Girona para poder solicitar, por medios telemáticos, las 
certificaciones de estar al corriente del cumplimiento de las obligaciones tributarias, de la 
Seguridad Social y con el Ajuntament de Girona. 

6. Autorizo al Ajuntament de Girona a revisar la documentación que hayan presentado en 
otras convocatorias del mismo ayuntamiento para la misma finalidad. 

7. Declaro que he solicitado y/o recibido las siguientes ayudas por el mismo concepto y me 
comprometo a declarar si se han recibido de nuevos durante el año de la convocatoria. 

 

Ayuda Importe Entidad otorgante Fecha 

    

    

 

Girona, ___ de ___________ de 20___ 

Firma, 

                                                      
3 Hasta el 100% con un límite de 2500€ 
4 Hasta 1000€ 

5 No confundir con el seguro del local, ni la de responsabilidad civil, ni la de accidentes 



Declaración de la propiedad del local 

Datos de la persona propietaria 

Declara

1. Que este local ha estado cerrado y lleva sin ningún tipo de actividad económica desde _______
2. Que no repercute ni repercutirá en el IBI de la persona arrendataria.

Girona, ___ de ___________ de 20___ 
Firma

5 Del local situado en Girona del que soy propietario/aria 

MODEL 1520

Declaración conforme el local lleva más de tres meses cerrado 

Declaración con el compromiso de no repercutir en el IBI 

Nombre y apellidos: 

Documento identificativo:

Dirección:5 Código Postal: 
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