SECRETARIA DE ESTADO
DE DERECHOS SOCIALES

ANEXO I - SOLICITUD PREMIOS INJUVE DE PERIODISMO Y COMUNICACION

PRESENTACION COLECTIVA

1. Datos de la convocatoria

Organo convocante: Instituto de la Juventud
Codigo DIR3: EA0042807 Codigo procedimiento SIA: 215645
Denominacion de la convocatoria: Premios Injuve de Periodismo y Comunicacion

2. Trabajo

Modalidad a la que se adscribe el trabajo: - seleccionar
Denominacién del trabajo:

Descripcion del trabajo:

3. Datos de identificacion de los solicitantes y autorizaciones
3.1. Coordinador/a del Trabajo:

Nombre: Primer apellido: Segundo Apellido:

NO© DNI/NIE: Fecha nacimiento:

Domicilio:

Localidad: Cédigo postal:
Provincia: Pais:

Teléfono:

Correo electrdnico (esta direccién se usara para todas las notificaciones):

=
g{ SLNIIDSIQ;{EE%a 05 SOCIALES INSTITUTO DE LA JUVENTUD
Y AGENDA 2030 DIVISION DE PROGRAMAS

|:| Declaro responsablemente no estar incurso/a en las prohibiciones para obtener la condiciéon de
beneficiario/a de subvenciones, establecidas en los apartados 2 y 3 del articulo 13 de la Ley 38/2003, de

17 de noviembre, General de subvenciones.

|:| Declaro estar al corriente del pago de las obligaciones por reintegro de subvenciones, de acuerdo

con lo previsto en el articulo 25 del Real Decreto 887/2006 de 21 de julio.

D Me comprometo a mantener el cumplimiento de dichas obligaciones hasta que el procedimiento esté

finalizado.
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3.2. Colaborador/a 1: (si procede)

Nombre: Primer apellido: Segundo Apellido:
N© DNI/NIE: Fecha nacimiento:

Domicilio:

Localidad: Cédigo postal:
Provincia: Pais:

Teléfono:

|:| Declaro responsablemente no estar incurso/a en las prohibiciones para obtener la condicién de
beneficiario/a de subvenciones, establecidas en los apartados 2 y 3 del articulo 13 de la Ley 38/2003, de
17 de noviembre, General de subvenciones.

|:| Declaro estar al corriente del pago de las obligaciones por reintegro de subvenciones, de acuerdo
con lo previsto en el articulo 25 del Real Decreto 887/2006 de 21 de julio.

D Me comprometo a mantener el cumplimiento de dichas obligaciones hasta que el procedimiento esté
finalizado.

3.3. Colaborador/a 2: (si procede)

Nombre: Primer apellido: Segundo Apellido:
N© DNI/NIE: Fecha nacimiento:

Domicilio:

Localidad: Cédigo postal:
Provincia: Pais:

Teléfono:

D Declaro responsablemente no estar incurso/a en las prohibiciones para obtener la condicién de
beneficiario/a de subvenciones, establecidas en los apartados 2 y 3 del articulo 13 de la Ley 38/2003, de
17 de noviembre, General de subvenciones.

|:| Declaro estar al corriente del pago de las obligaciones por reintegro de subvenciones, de acuerdo
con lo previsto en el articulo 25 del Real Decreto 887/2006 de 21 de julio.

|:| Me comprometo a mantener el cumplimiento de dichas obligaciones hasta que el procedimiento esté
finalizado.
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4, Proteccidon de Datos

Le informamos que, de conformidad con la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccidn de
Datos Personales y Garantias de los Derechos Digitales, el tratamiento de los datos personales facilitados
por usted en este formulario se realizara Unica y exclusivamente a los efectos de gestion de este
procedimiento. En ningun caso, los datos seran objeto de comunicacion o cesidn a terceros, sin contar
con el consentimiento expreso del afectado, salvo en aquellos casos legalmente previstos.

Puede revocar su consentimiento y ejercer sus derechos de acceso, rectificacidn, supresidon, oposicion,
limitacion al tratamiento o portabilidad a través de la correspondiente notificacién ante el Responsable del
Tratamiento de sus datos.

Asimismo, puede interponer una reclamacion ante la Agencia Espafiola de Proteccidon de Datos (AEPD) si
considera conculcados sus derechos. Con caracter previo a la presentacion de una reclamacion ante la
AEPD, puede dirigirse al Delegado de Proteccién de Datos del Instituto de la Juventud.

Responsable del Tratamiento: Instituto de la Juventud, calle José Ortega y Gasset 71, 28006 Madrid,
dependiente del Ministerio de Derechos Sociales y Agenda 2030, Paseo del Prado 18-20 28071 Madrid, ,
protecciondedatos@injuve.es.

Delegado de Proteccion de Datos (DPD) del Instituto de la Juventud: delegadoprotecciondatos@injuve.es.

Agencia Espafiola de Proteccidn de Datos (AEPD), C/ Jorge Juan 6, 28001 MADRID
(https://www.aepd.es).

[C] He leido y consiento

5. Autorizacién para la difusion

Los abajo firmantes autorizan al Instituto de la Juventud para que pueda incluir en su pagina web o en
cualquier otro soporte o material de difusién los trabajos presentados a los Premios Injuve de Periodismo
y Comunicacién 2020, asi como dan su consentimiento para la grabacién y/o emision por cualquier medio
audiovisual, tanto en directo como en diferido, de las actividades que se pudieran derivar del acto de
entrega de los premios.

6. Fecha y firma:
En a

Firma Coordinador/a Firma Colaborador/a 1 Firma Colaborador/a 2

PARA GUARDAR UNA VEZ RELLENO IMPRIMIR A PDF Y DESPUES FIRMAR DIGITALMENTE

SRA. DIRECTORA GENERAL DEL INSTITUTO DE LA JUVENTUD. C/José Ortega y Gasset, 71. 28006 Madrid

Pagina 3/ 3


https://www.aepd.es/

	ANEXO I - SOLICITUD PREMIOS INJUVE DE PERIODISMO Y COMUNICACIÓNPRESENTACIÓN COLECTIVA
	1.Datos de la convocatoria
	2.Trabajo
	3.Datos de identificación de los solicitantes y autorizaciones
	3.1. Coordinador/a del Trabajo
	3.2. Colaborador/a 1: (si procede)
	3.3. Colaborador/a 2: (si procede)

	4. Protección de Datos
	5.Autorización para la difusión
	6.Fecha y firma
	Imprimir


	apellido1: 
	apellido2: 
	dni-nie: 
	fecha-nacimiento: 
	domicilio: 
	localidad: 
	cp: 
	provincia: 
	pais: 
	telefono: 
	email: 
	trabajo-modalidad: [- seleccionar]
	trabajo-denominacion: 
	nombre: 
	trabajo-descripcion: 
	colabora2-nombre: 
	colabora2-apellido1: 
	colabora2-apellido2: 
	colabora2-dni-nie: 
	colabora2-fecha-nacimiento: 
	colabora2-domicilio: 
	colabora2-localidad: 
	colabora2-cp: 
	colabora2-provincia: 
	colabora2-pais: 
	colabora2-telefono: 
	check12: Off
	firma-fecha: 
	firma-lugar: 
	imprimir: 
	colabora1-nombre: 
	colabora1-apellido1: 
	colabora1-apellido2: 
	colabora1-dni-nie: 
	colabora1-fecha-nacimiento: 
	colabora1-domicilio: 
	colabora1-localidad: 
	colabora1-cp: 
	colabora1-provincia: 
	colabora1-pais: 
	colabora1-telefono: 
	check1: Off
	check2: Off
	check3: Off
	check11: Off
	check13: Off
	check21: Off
	check22: Off
	check23: Off
	check-leido: Off


