
Registre d’entrada  
 

SOL·LICITUD PER UNA PLACA DE GUAL 

Signatura 

 
 

 

DADES DEL SOL·LICITANT 
Nom i Cognoms NIF 

Adreça Codi Postal 

Municipi Província 

Telèfon fix Telèfon mòbil 

Adreça electrònica 

 Vull rebre notificació electrònica de totes les actuacions relacionades amb aquest procediment en l’aplicació del què disposa la Llei 
39/2015, de 1 d’octubre. Podeu consultar les condicions a https://www.seu.cat/igualada/notificacions 

 
EXPOSO 

Que li interessa obtenir autorització municipal per a la col·locació d’una placa de “GUAL PERMANENT”, a la porta 
dedicada a entrada de vehicles situada a: 
Ref. Cadastral: 

 
Carrer: ml d’amplada de la porta 

El pàrking té una superfície de (m2) Núm. places d’aparcament 

 
DECLARO 

 
 

DEMANO 

 
 

DOCUMENTACIÓ A APORTAR 

 
Igualada, de/d’ de 20   

 

 
Les dades que vostè ens proporciona seran introduïdes en un fitxer propietat de l’Ajuntament d’Igualada amb la finalitat de controlar l’entrada i la sortida de documents a l’Ajuntament i 
tramitar la seva petició. Les seves dades podran ser cedides a tercers únicament en aquells supòsits en què sigui necessari per a totes aquelles qüestions derivades de la seva sol·licitud o 
pel compliment d’obligacions legalment establertes. En qualsevol cas, i de conformitat amb el que disposa la Llei orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter 
personal, vostè pot, en tot moment, exercir els seus drets d’oposició, accés, rectificació i cancel·lació, dirigint-se a Ajuntament d’Igualada, plaça de l’Ajuntament, 1, 08700 Igualada. 

Pl. de l’Ajuntament, núm. 1 - 08700 IGUALADA Tel. 93 803 19 50 Fax 93 805 19 64 CIF P - 0810100 - H atencio.ciutadana@aj-igualada.net www.igualada.cat 

Dades identificatives de la persona interessada, o bé documentació acreditativa de la representació. 

Últim rebut pagat de l’IBI 

Altra documentació: 

Que es doni per presentada la present petició en forma reglamentària i s’autoritzi la col·locació de la placa de gual 
permanent que es demana. 

  Declaro que sóc el propietari del garatge i que estic al corrent de la taxa de sortida i entrada de vehicles  
  corresponent. 
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