
Plaça de la Vila, 13  08680 – Gironella (Berguedà)
Tel. 93 825 00 33    Fax: 93 825 03 68         A/e: gironella@gironella.cat - www.gironella.cat

FORMULARI SOL·LICITUD BEQUES CREATEX

DOCUMENTACIÓ QUE S’ADJUNTA

NOM I COGNOMS:

Fotocopia del DNI/PASSAPORT.

DNI:

Vídeo currículum. Màxim 1 minut de durada i en Anglès.

ADREÇA:

Portfoli. 

CODI POSTAL:

Volant d’empadronament, o document equivalent que acrediti la residencia al Berguedà.

Tinc disponibilitat per viatjar a Lodz (Polònia) la primera setmana de juny 2019. En cas 
contrari, renuncio a la participació en aquesta convocatòria. 

MUNICIPI:

TELÈFON:

CORREU ELECTRÒNIC:

Proposta gràfica d’una petita col·lecció inspirada en el patrimoni digitalitzat disponible 
a http://createxproject.eu/inspiring-heritage/. Màxim 10 pàgines en format PDF que 
mostrin un esbós d’idea per la creació de la petita col·lecció tèxtil, de roba, accessoris, dis-
seny interior inspirada pel patrimoni tèxtil dels 5 socis. Aquest document, escrit en anglès, 
ha de mostrar el concepte, inspiració, producció i mercat dels productes.

Gironella, 	 de			   2019.

Signatura del/la sol·licitant

Autoritzo de forma expressa el tractament d’aquestes dades i la normativa del concurs.
	 Sí			   No

Sí, accepto que l’AJUNTAMENT DE GIRONELLA tracti les meves dades personals de conformitat amb els següents requisits: 
Informació bàsica sobre protecció de dades. 
Responsable: AJUNTAMENT DE GIRONELLA. 
Finalitat: Gestionar les peticions formulades i l’enviament de comunicacions referents a l’activitat inscrita. 
Legitimació: Consentiment de l’interessat. 
Destinataris: Les dades seran exclusives per l’Ajuntament de Gironella, i en cap cas seran cedides. 
Drets: Accés, rectificació, supressió, oposició, limitació i portabilitat de dades. Pots exercís els teus drets mitjançant escrit a 
l’Ajuntament de Gironella, Pl. De la Vila, 13 08680 – Gironella o per correu electrònic a gironella@gironella.cat

Sí No

http://createxproject.eu/inspiring-heritage/
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