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Castilla-La Mancha
Vicepresidencia Primera

Comisionado de Reto
Demografico de Castilla-
La Mancha

N2 Procedimiento

036909

Cédigo SIACI

KMHS

RECONOCIMIENTO RESPONSABILIDAD DEMOGRAFICA

CASTILLA-LA MANCHA

DATOS DE LA PERSONA QUE PRESENTA LA CANDIDATURA

Si elige persona fisica son obligatorios los campos: tipo y niimero de documento, nombre y primer apellido

Persona fisica: |:| NIF:[]

Pasaporte/NIE: [ ]

Nombre:

1° Apellido:

Hombre [ ]| Mujer [_]

Numero de documento

2° Apellido:

Si elige persona juridica son obligatorios los campos: nimero de documento y razén social

Persona juridica [_]

Numero de documento:

Razon social:

Domicilio
Provincia: C.P. Poblacion:
Teléfono: Teléfono movil: Correo electronico:

El correo electronico designado sera el medio por el que recibira el aviso de notificacion, y en su caso de pago

DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE DE LA PERSONA QUE PRESENTA LA CANDIDATURA
NIF[] Pasaporte/NIE[ ] ~ Ntmero de documento:

Nombre: 1° Apellido: 2° Apellido:
Hombre |:| Mujer |:|
Domicilio:

Provincia: C.P. Poblacion:

Teléfono: Teléfono movil: Correo electronico:

DATOS DE LA PERSONA O ENTIDAD A LA QUE PROPONE PARA LA CONCESION DEL RECONOCIMIENTO
(La propuesta debe realizarse a favor de personas fisicas o juridicas, entidades o instituciones publicas distintas de la

parte solicitante, conforme al art. 6.1 de la Orden)

Si elige persona fisica son obligatorios los campos: tipo y nimero de documento, nombre y primer apellido

Persona fisica: |:| NIF:[]

Pasaporte/NIE: [ ]

Nombre:

1° Apellido:

Numero de documento

2° Apellido:
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Hombre [ | Mujer [_]

Si elige persona juridica son obligatorios los campos: nimero de documento y razén social

Persona juridica [ ] Numero de documento:

Razobn social:

Domicilio
Provincia: CP.: Poblacion:
Teléfono: Teléfono moévil: Correo electronico:

El correo electronico designado sera el medio por el que recibira el aviso de notificacion, y en su caso de pago

DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE DE LA PERSONA A LA QUE SE PROPONE PARA LA CONCESION
DEL RECONOCIMIENTO

NIF[] Pasaporte/NIE[ ]  Nimero de documento:
Nombre: 1° Apellido: 2° Apellido:
Hombre [_] Mujer [ ]
Domicilio:
Provincia: C.P.: Poblacion:
Teléfono: Teléfono movil: Correo electronico:

MEDIO POR EL QUE DESEA RECIBIR LA NOTIFICACION

[ ] Notificacion electronica  ( Notificacién electrénica compruebe que estd usted registrada/o en la Plataforma
https://notifica.jeccm.es/notifica y que sus datos son correctos.)

BREVE DESCRIPCION DE LA MEMORIA JUSTIFICATIVA Y/O CURRICULUM DE LA
INICIATIVA, PLAN, PROGRAMA O PROYECTO DE LA CANDIDATURA
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INFORMACION BASICA DE PROTECCION DE DATOS
Responsable Comisionado del Reto Demografico
- Distinguir publicamente a las personas fisicas y juridicas que, desarrollando su actividad en Castilla-La

Finalidad oo o,
Mancha, hayan contribuido a la lucha frente a la despoblacion y al desarrollo de las zonas afectadas por la
despoblacion.
Consentimiento de la persona interesada.
6.1.a) Consentimiento del interesado/a del Reglamento General de Proteccion de Datos.

Legitimacion
Ley 2/2021, de 7 de mayo, de Medidas Econdmicas, Sociales y Tributarias frente a la Despoblacion y para el
Desarrollo del Medio Rural en Castilla-La Mancha.
Existe cesion de datos.

Destinatarias/os
Puede ejercer los derechos de acceso, rectificacion o supresion de sus datos, asi como otros derechos, tal y
como se explica en la informacion adicional.

Derechos

< Disponible en la direccion electronica: https://rat.castillalamancha.es/info/2760
Informacion
adicional
A Consiento que mis datos sean tratados conforme a las caracteristicas del tratamiento previamente descrito.

Consentimiento i T o o i ) i

Puede retirar este consentimiento solicitindolo en el siguiente correo electronico: protecciondatos@jccm.es
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Castilla-La Mancha
VICEPRESIDENCIA PRIMERA

Comisionado de Reto Demografico de Castilla-La Mancha

Acreditacion del cumplimiento de los requisitos

Declaraciones responsables:
La persona abajo firmante, en su propio nombre o en representacion de persona interesada o entidad que se indica, declara que
todos los datos consignados son veraces, declarando expresamente que:

[] Candidatura de Terceros: La propuesta de candidatura se realiza a favor de una persona fisica o juridica, entidad o
institucion publica distinta a la persona/entidad solicitante que la insta, de conformidad con lo establecido en el articulo
6.1 de la Orden modificada.

] Incompatibilidad con Premios Anteriores: la persona fisica o juridica, entidad o institucién ptblica propuesta como
candidata NO HA SIDO RECONOCIDA en ediciones anteriores del reconocimiento “Responsabilidad Demografica
Castilla-LLa Mancha, cumpliendo con el criterio de diversidad fijado en el articulo 6.3 de la Orden modificada

[ ] Proteccion de datos a la Candidatura: ha informado debidamente de la clausula de proteccién de datos a la persona o
entidad candidata propuesta.

|:| Son ciertos los datos consignados en la presente solicitud comprometiéndose a probar documentalmente los mismos,
cuando se le requiera para ello.

Igualmente, la persona abajo firmante declara conocer que en el caso de falsedad en los datos y/o en la documentacion
aportados u ocultamiento de informacion, de la que pueda deducirse intencion de engafio en beneficio propio o ajeno, podra
ser excluida de este procedimiento.

Autorizaciones:

Con la presentacion de esta solicitud, y de acuerdo con el articulo 28 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, de Procedimiento
Administrativo Comtn de las Administraciones Plblicas, la Consejeria podra consultar o recabar documentos elaborados por
cualquier Administracion salvo que conste en el procedimiento su oposicion expresa.

En particular, se recabaran lo siguientes datos, salvo que marque expresamente:

[ Me opongo a la consulta de datos de identidad.

Documentacion:

La persona que presenta la candidatura, en su propio nombre o en representacion de la persona que se indica, declara aportar
los siguientes documentos:

|:| Breve memoria justificativa y/o curriculum de las iniciativas, planes, programas o proyectos desarrollados por las
personas candidatas, que acredite los méritos que se aducen para la concesion del Reconocimiento y, en su caso, por cualquier
otra documentacion complementaria que se estime oportuna para su valoracion.

|:| En el caso de personas fisicas, copia del documento de identificacion, en el caso de que conste su oposicion expresa
a que por esta Administracion se consulten los datos conforme al articulo 28.2 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre.

|:| En el caso de personas juridicas, copia del NIF, salvo las solicitudes presentadas por las instituciones pertenecientes
al sector publico regional.

I:l En el caso de que la solicitud de autorizacion se haga a través de persona representante legal, copia del documento
de identificacion, en caso de que conste su oposicion expresa a que por esta Administracion se consulten los datos conforme
al articulo 28.2 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre.

|:| En el caso que la presente solicitud se haga a través de persona representante, se deberd aportar el documento que
acredite la representacion mediante cualquier medio vilido en derecho que deje constancia fidedigna de la misma.
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Castilla-La Mancha
VICEPRESIDENCIA PRIMERA

Comisionado de Reto Demografico de Castilla-La Mancha

[ ] Otra documentacién que se acomparia:

1.

En ,a de de 20

Firma

Organismo destinatario: COMISIONADO DEL RETO DEMOGRAFICO

Codigo DIR3: A08044485
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