******* Direccion General de Agricultura,
Ganaderia y Alimentacion Etiqueta del Registro
CONSEJERIA DE MEDIO AMBIENTE

Comunidad | ORDENACION DEL TERRITORIO
de Madrid | Y SOSTENIBILIDAD

Solicitud de subvencion por la contratacion de seguros agrarios

1.- Datos del interesado/Entidad:

NIFNIE | Apellido 1 | | Apellido 2

Nombre ‘ Razon Social ‘

Correo electrénico

Direccion l Pais Tipo de via | Nombre de via | N° |
Piso |Puerta | |CP Localidad | Provincia |

Fax Teléfono Fijo | | Teléfono Movil |

2.- Datos de el/la representante:

NIFINIE | Apellido 1 | | Apellido 2 |

Nombre ‘ Razoén Social ‘

Correo electrénico

Direccion ‘ Pais Tipo de via ‘ Nombre de via | N° |
Piso |Puerta | |CP Localidad | Provincia |

Fax Teléfono Fijo | Teléfono Movil |

Documento que acredita la representacion (segun copia adjunta):

3.- Medio de notificacion:

0O Deseo ser notificado/a de forma telematica (s6lo para usuarios dados de alta en el Sistema de Notificaciones Teleméticas
de la Comunidad de Madrid)

Deseo ser notificado/a por correo certificado

O | Tipo de via | | Nombre via | | Ne |

Piso | |Puerta | |CP | |Loca|idad | Provincia |

4.- Declara Responsablemente:

4.1 Que ha suscrito las siguientes pdlizas de seguros comprendidos en el Plan de Seguros Agrarios Combinados 2019:

N° Declaracién de Seguro Linea de Seguro Cultivo / Especie Ganadera Recibo de prima de la Péliza

4.2 Que conoce las condiciones y reline los requisitos establecidos en la Orden por la que se realiza la convocatoria del Plan de
Fomento de determinados seguros agrarios en la Comunidad de Madrid 2019.

4.3 Que el solicitante no esté incurso en ninguno de los supuestos previstos en los Articulos 13.2 y 13.3 de la Ley 38/2003, de
17 de noviembre, General de Subvenciones.

4.4 Que da su conformidad para que los datos personales contenidos en la solicitud sean incluidos en ficheros automatizados y
utilizados de acuerdo con lo previsto en la Ley Organica 15/1999 de 13 de diciembre, de proteccién de datos de caracter
personal y en el Real Decreto 1720/2007, y sean cedidos a la entidad colaboradora para la tramitacién del pago de la ayuda.

4.5 Que ha realizado la actividad que fundamenta la concesién de la subvencion que solicita y se compromete a justificar ante el
organo concedente el cumplimiento de los requisitos y condiciones exigibles.

4.6 Que se somete a las actuaciones de comprobacion, a efectuar por el 6rgano concedente, asi como a cualesquiera otras de
comprobacion y control financiero que puedan realizar los 6rganos de control competentes, tanto nacionales como comunitarios,
aportando cuanta informacion le sea requerida en el ejercicio de las actuaciones anteriores.

4.7 Que se compromete a reintegrar los fondos percibidos en los supuestos contemplados en el articulo 11 de la Ley 2/1995, de
Subvenciones de la Comunidad de Madrid y articulo 37 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones.
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5.- Entidad bancaria en la que desea recibir el pago de la subvencioén:

Coédigo IBAN Entidad Oficina D.C. Numero de Cuenta

En caso de que la cuenta bancaria arriba indicada no esté dada de alta como tercero en el sistema informatico de la Comunidad
de Madrid, el solicitante concede su autorizacién para que cause alta de oficio en dicho sistema.

6.- Documentos que aporta:

Documentos que se acompafian a la solicitud

Pdlizas relacionadas en el apartado 4 O
Justificantes de pago de las primas correspondientes a dichas pdlizas O
Documento que acredita la representacién (en caso de personas juridicas o de personas fisicas
representadas) O
Acreditacion de la titularidad de la explotacion agraria, en caso de no presentar la Solicitud Unica de 0
la campafa agraria objeto de la solicitud de subvencién y no encontrarse inscrito en los registros

pertinentes.

En caso de Comunidades de Bienes: Documentacion acreditativa de la constitucion de dicha 0

comunidad de bienes.
La Comunidad de Madrid consultara por medios electronicos los datos de los Marcar solo si se
siguientes documentos. Si el interesado se opone, deberd presentar la correspondiente | opone a la consulta*¥

documentacion (*) aporta documento (
NIF/NIE del solicitante O
NIF/NIE del representante O

(*) La posibilidad de hacer la consulta telematica, o de oponerse a la misma y presentar el documento, es en aplicacion del articulo 28.2 de la Ley
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas.

El certificado de estar al corriente de pago con la Hacienda de la Comunidad de Madrid se solicitara de oficio por el 6rgano gestor, de acuerdo con
lo establecido en el articulo 29.5 de la Ley 9/1990, Reguladora de la Hacienda de la Comunidad de Madrid.

Puede consultar la informacion referida al deber de informacion de proteccion de datos personales en las paginas siguientes.

Consejeria de Medio Ambiente, Ordenacion del Territorio y Sostenibilidad

DESTINATARIO Direccion General de Agricultura, Ganaderia y Alimentacion
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Informacién sobre Proteccion de Datos

1. Responsable del tratamiento de sus datos

Responsable: CONSEJERIA DE MEDIO AMBIENTE, ORDENACION DEL TERRITORIO Y
SOSTENIBILIDAD; DIRECCION GENERAL DE AGRICULTURA, GANADERIA Y ALIMENTACION

Domicilio social: Consultar www.comunidad.madrid/centros
Contacto Delegado de Proteccion de Datos protecciondatosmambiente@madrid.org.

2. ¢;Con qué fines se trataran mis datos personales?

En cumplimiento de lo establecido por el Reglamento (UE) 2016/679, de Proteccion de Datos Personales, sus
datos seran tratados para las siguientes finalidades:

Datos personales de los ciudadanos que entran en relacion con la Direccién General excepto los relativos al
organismo pagador.

3. (;Cudl es lalegitimacion en la cual se basa la licitud del tratamiento?

Ley 1/1983, de 13 de diciembre, de Gobierno y Administracién de la Comunidad de Madrid.

4. ;Coémo ejercer sus derechos? ¢.Cuales son sus derechos cuando nos facilita sus datos?

Puede ejercitar, si lo desea, los derechos de acceso, rectificacion y supresion de datos, asi como solicitar que
se limite el tratamiento de sus datos personales, oponerse al mismo, solicitar en su caso la portabilidad de
sus datos, asi como a no ser objeto de una decisién individual basada Unicamente en el tratamiento
automatizado, incluida la elaboracién de perfiles.

Segun la Ley 39/2015, el RGPD (UE) y la Ley Organica 3/2018, puede ejercitar sus derechos por Registro
Electronico o Registro Presencial, en ambos casos haciendo constar la referencia “Ejercicio de derechos de
proteccion de datos”.

5. Tratamientos gue incluyen decisiones automatizadas, incluida la elaboracién de perfiles, con efectos
juridicos o relevantes.

No se realizan.

6. ¢Por cuanto tiempo conservaremos sus datos personales? Los datos personales proporcionados se
conservaran por el siguiente periodo:

Periodo indeterminado.

7. ¢A gué destinatarios se comunicaran sus datos?

FEGA Entidades bancarias; Comision Europea, Tribunal de Cuentas Europeo y otros organismos de auditoria
e investigacion de la Union Europea, Hacienda Publica y Administracion Tributaria, Tribunal de cuentas,
Tesoreria de la Comunidad de Madrid, Intervencion General del Estado.

8. Derecho aretirar el consentimiento prestado para el tratamiento en cualguier momento.

Cuando el tratamiento esté basado en el consentimiento explicito, tiene derecho a retirar el consentimiento en
cualquier momento, sin que ello afecte a la licitud del tratamiento basado en el consentimiento previo a su
retirada.
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9. Derecho apresentar una reclamacién ante la Autoridad de Control.

Tiene derecho a presentar una reclamacion ante la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos
http://www.agpd.es si no esta conforme con el tratamiento que se hace de sus datos personales.

10. Categoria de datos objeto de tratamiento.

Datos de caracter identificativos y econémicos.

11. Fuente de la que procedan los datos.

Interesado.

12. Informacién adicional.

Pueden consultar la informacion adicional y detallada de la informacién y de la normativa aplicable en materia
de proteccién de datos en la web de la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos http://www.aepd.es, asi
como la informacion sobre el Registro de Actividades de Tratamiento del Responsable antes sefialado en el
siguiente enlace: www.comunidad.madrid/protecciondedatos.
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Instrucciones

En este apartado se contemplan los diferentes campos de la Plantilla propuesta anteriormente a modo de guia para

su posterior elaboracion.

POSIBLES VALORES Y

CAMPO TIPO DATO OBLIGATORIO FORMATO
1. DATOS DEL INTERESADO
NIF/NIE Alfanumérico Si
Si, cuando no esté
Apellido 1 Alfanumérico mforma‘(‘jo el'
campo “Razén
Social”
Apellido 2 Alfanumérico Si
Si, cuando esté
Nombre Alfanumérico mforma‘(‘jo el
campo “1°
Apellido”
Si, Cuando no
Razo6n Social Alfanumérico este mfgrmado el
campo “1°
Apellido”
Formato:
Correo electrénico Alfanumérico No Alfanumérico@Alfanumérico
Fax Numérico No
Numeérico
No, al menos uno
. N Numero de teléfono fijo del de los dos
Teléfono Fijo

Interesado

teléfonos debe
estar relleno

Teléfono Movil

Numérico

NUmero de teléfono mévil del
Interesado

No, al menos uno
de los dos
teléfonos debe
estar relleno

2. DATOS DE EL/LA REPRE

SENTANTE (si se act(ia en representacion de personas fisicas o juridicas)

NIF Alfanumérico Si
Apellido 1 Alfanumérico Si
Apellido 2 Alfanumérico Si
Nombre Alfanumérico Si
No Formato:
Correo electrénico Alfanumérico Alfanumérico@Alfanumeérico
Fax Numérico No
Teléfono Fijo Numérico No
Teléfono Movil Numérico No
Documento que acredita la - Si
y; Alfanumérico
representacion
3. MEDIO DE NOTIFICACION
Medio de notificacion Botén de Opcion Si e Deseo ser notificado/a de

forma telemaética
¢ Deseo ser notificado/a por
correo certificado

Tipo de Via

Alfanumérico

Si, si ha marcado
la opcion de ser
notificado por
correo certificado

Lista de valores:
Tipo de Via
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CAMPO

TIPO DATO

OBLIGATORIO

POSIBLES VALORES Y
FORMATO

Nombre de Via

Alfanumérico

Si, si ha marcado
la opcién de ser
notificado por
correo certificado

Si, si ha marcado
la opcion de ser

Ne Alfanumérico e
notificado por
correo certificado
Piso Alfanumérico No
Puerta Alfanumérico No

CP (Cadigo Postal)

Especial

Si, si ha marcado
la opcion de ser
notificado por
correo certificado

Formato: 99999
Longitud 5 digitos

Si, si ha marcado
la opcién de ser

Lista de valores:
Municipios de Madrid

Localidad Alfanumérico o o
notificado por Valor Inicial:
correo certificado | EN BLANCO
Si, si ha marcado | Lista de valores:

o L la opcién de ser Provincias

Provincia Alfanumérico o o
notificado por Valor Inicial:
correo certificado | EN BLANCO

4. DECLARA RESPONSABLEMENTE

N° Declaracién de Seguro Alfanumérico Si
Linea de Seguro Alfanumérico Si
Cultivo/Especie Ganadera Alfanumérico Si
Coste Neto de la pdliza Numérico Si
5. ENTIDAD BANCARIA
. : Formato: AA99
IBAN Especial Sl Longitud 4 digitos
. . . Formato: 9999
Entidad Especial Si Longitud 4 digitos
- . . Formato: 9999
Oficina Especial Si Longitud 4 digitos
- . . Formato: 99
DC (Digito de Control) Especial Si Longitud 2 digitos
, . . Formato: 9999999999
Numero de Cuenta Especial Si Longitud 10 digitos
6. DOCUMENTACION REQUERIDA
Pdlizas relacionadas en Casilla de verificacion No ¢ Se aporta como documento
apartado 4 anexo a la solicitud
Justificante de pago de las Casilla de Verificacion No e Se aporta como documento
primas correspondientes a anexo a la solicitud
dichas pdlizas
Documento que acredita la Casilla de Verificacion No e Se aporta como documento
representacion (en caso de anexo a la solicitud
actuar por medio de
representante y siempre en
caso de personas juridicas)
Acreditacién de la titularidad de | Casilla de Verificacion NO e Se aporta como documento
la explotacion agraria, en caso anexo a la solicitud
de no presentar la Solicitud
Unica de la campafa agraria
objeto de la solicitud de
subvencion y no encontrarse
En caso de Comunidades de Casilla de Verificacién NO Se aporta como documento

Bienes: Documentacion
acreditativa de la constitucion
de dicha comunidad de bienes
en la que se pueda identificar a
los comuneros.

anexo a la solicitud.
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CAMPO

TIPO DATO

OBLIGATORIO

POSIBLES VALORES Y
FORMATO

NIF/NIE del solicitante

Bot6on de Opcidn

NO

-Se aporta si se da al tick
-Autorizo consulta si no se da al
tick

NIF/NIE del representante Botdn de Opcidn NO -Se aporta si se da al tick
-Autorizo consulta si no se da al
tick

DESTINATARIO
Destinatario Texto Si
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