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DECLARACIO RESPONSABLE

Nom i cognoms: NIF/CIF:

Actuant com a (titulacio):

Autor del document técnic titulat:

Amb data de redaccio: i/o versié niumero:

FAIG CONSTAR:

Que la meva titulacié i competéncies m’habiliten per realitzar el treball objecte d’aquesta declaracio.

Que no estic inhabilitat/da professionalment.

Que disposo d’'una cobertura adient de responsabilitat civil professional.

Que compleixo amb les exigéncies de la normativa fiscal i laboral aplicable per a I'exercici de la professié.

La inexactitud o falsedat en qualsevol d’aguestes dades implica la
nul.litat de les actuacions i per tant I'exercici del dret o activitat
afectada, a més a més de les responsabilitats penals, civils o
Lleida, de/d’ de administratives a que hi hagi lloc.

Signatura: Aquestes dades no es destinaran a altres finalitats ni tampoc es
facilitaran a terceres parts, d’acord amb el principi de confidencialitat
de dades de caracter personal que estableix la Llei organica de
protecci6 de dades (Llei 15/1999, de 13 de desembre).

La persona sol-licitant pot exercir el dret de rectificacio, cancel-lacid i
oposicié que li atorga la vigent Llei organica de proteccié de dades,
sol-licitant-ho personalment, per teleéfon, per correu postal o per
correu electronic a I'Oficina Municipal d’Atencié Ciutadana (Placa
Paeria, 11 baixos. (edifici Palles) — Tel. 973 700 300 -

paeria@paeria.cat).
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