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SOLICITUDE ABONO PARKING XOAN XXIII 01001
Procedemento: Código do Procedemento: Documento

08014 ABONO
PARKING

NOME/RAZÓN SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

TIPO DE VÍA NOME DA VÍA ESC PISO PORTA

PARROQUIACP

PROVINCIA MUNICIPIO

LOCALIDADE

TELÉFONO TELÉFONO MÓBIL

NOME/RAZÓN SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF/CIF

(deberá acreditarse a representación fidedigna por calquera medio válido en dereito)

CORREO ELECTRÓNICO

Notifíquese a: Persoa solicitante Persoa ou entidade representante

Autorizo expresamente a comprobación, consulta e obtención telemática dos datos referidos a esta solicitude segundo o disposto na
Lei 39/2015 de 1 de outubro.

AUTORIZACIÓN PARA COMPROBACIÓN DE DATOS PERSOAIS

As persoas xurídicas están obrigadas a relacionarse a través de medios electrónicos coa administración, polo que non é preciso que 
cubran este espazo.

Estos datos surtirán efecto únicamente no expediente asociado a esta solicitude.

No suposto de non indicar a persoa a quen notificar, a notificación practicarase no enderezo do solicitante.

DATOS DA PERSOA SOLICITANTE

NÚM LETRA

TOPONIMIA

E, NA SÚA REPRESENTACIÓN

DATOS PARA OS EFECTOS DE NOTIFICACIÓNS PARA PERSOAS FÍSICAS 

Postal: (cubrir o enderezo postal só se é distinto ao indicado para o solicitante)

Electrónica: A través da sede electrónica do Concello de Vilagarcía de Arousa (https://sede.vilagarcia.gal)

Autorizo Non Autorizo 

TIPO DE VÍA NOME DA VÍA ESC PISO PORTA

PARROQUIACP

PROVINCIA MUNICIPIO

LOCALIDADE

NÚM LETRA

TOPONIMIA

ELECCIÓN DO MEDIO DE NOTIFICACIÓN PREFERENTE

Responsable do tratamento Concello de Vilagarcía de Arousa

Finalidades do tratamento Xestión do procedemento e actuacións administrativas

Lexitimación para o tratamento
O exercizo de potestades públicas segundo a normativa aplicable detallada no Rexistro de Tratamento e de uso 
histórico, estatístico e científico:
(Sede Electrónica /Transparencia/Protección de Datos/Rexistro de Actividades Tratamento) 

Destinatarios dos datos Administracións Públicas e segundo o Rexistro de Tratamento

Exercicio de dereitos Acceder, rectificar e suprimir os datos, ou calquera outro dereito recoñecido no Regulamento UE Xeral de 
Protección de Datos e a Lei Orgánica 3/2018

Contacto delegado/a de protección 
de datos e máis información

https://sede.vilagarcia.gal ou dpd@vilagarcia.gal

PROTECCIÓN DE DATOS PERSOAIS



Total Pagado: 
Importe total:

(Importe abono+fianza)

Lugar

,

Sr./a. Alcalde/sa Presidente/a do Concello de Vilagarcía de Arousa

SOLICITO:

SINATURA DA PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE

Data

Rendas
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Abono 24 horas 55.96€

Abono 12 horas 44.77€

Abono 24 horas motocicletas

Abono 24 horas bicicletas

Abonos vixentes que, á entrada en vigor desta  OF,
teñan unha tarifa de 36€ e sexa persoal en activo

A utilización dunha praza de parking no estacionamento Xoán XXIII co tipo de 
abono que se indica a continuación:

Observacións:
(Cando o importe pagado do abono non coincide co importe fixado na táboa de abonos)

Pago en efectivo

Pago con tarxeta

Solicitude de baixa

Nome do Solicitante

Data: 

(Sinatura da persoa  solicitante ou representante)

* Só funcionarios activos en xornada laboral
** Outros colectivos en xornada laboral
O pago do primeiro período deberá facerse en efectivo ou mediante tarxeta

Desexo domiciliar o pago do abono: SI NON

IBAN:

Datos do Vehículo:

Marca e Modelo: 

Fianza de 6€ pola entrega de tarxetas de acceso.

Matrícula:

15 días30 días

74.61€

59.69€

37.31€

14.92€

37.31€

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea

Chicho Boullosa
Línea
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