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CONSEJERÍA DE SALUD Y FAMILIAS 
Secretaría General Técnica

PARTICIPACION EN LA CONVOCATORIA DE LOS PREMIOS FAMILIAS ANDALUZAS, Código de Procedimiento (19814).

EDICIÓN AÑO

Orden de de de (BOJA nº de fecha )

1 DATOS DE LA PERSONA/ENTIDAD PROPONENTE
PERSONA FISICA PERSONA JURIDICA

APELLIDOS NOMBRE/ RAZON SOCIAL: SEXO:
H M

DNI/NIE/NIF:

DOMICILIO:
TIPO DE VÍA: NOMBRE DE LA VÍA:

NÚMERO: LETRA: KM EN LA VÍA: BLOQUE: PORTAL: ESCALERA: PLANTA: PUERTA:

ENTIDAD DE POBLACIÓN: MUNICIPIO: PROVINCIA: PAÍS: CÓD. POSTAL:

TELÉFONO MÓVIL: CORREO ELECTRÓNICO:

2 DATOS DE LA CANDIDATURA PROPUESTA
PERSONA FISICA PERSONA JURIDICA

NOMBRE DE LA PERSONA/COLECTIVO/ENTIDAD/INSTITUCION

APELLIDOS NOMBRE/ RAZON SOCIAL: SEXO:
H M

DNI/NIE/NIF:

DOMICILIO:
TIPO DE VÍA: NOMBRE DE LA VÍA:

NÚMERO: LETRA: KM EN LA VÍA: BLOQUE: PORTAL: ESCALERA: PLANTA: PUERTA:

ENTIDAD DE POBLACIÓN: MUNICIPIO: PROVINCIA: PAÍS: CÓD. POSTAL:

TELÉFONO MÓVIL: CORREO ELECTRÓNICO:

3 MODALIDAD DE LOS PREMIOS A LA QUE SE PRESENTA LA CANDIDATURA
Familias y solidaridad Familias con arte

Familias y empresa Familias y diversidad

Familias y medios de comunicación Familias e inclusión

Familias numerosas Familias con coraje

4 DOCUMENTACION ADJUNTA

Currículum de la persona/colectivo/entidad/institución propuesta

Memoria justificatica de los méritos de la actividad/proyecto desarrollada por la persona/colectivo/entidad/institución propuesta (1)

Relación de personas fisicas o entidades públicas o privadas que avalan la candidatura

1) En el supuesto de actividades y/o proyectos colectivos, éstos se acompañarán de un documento en el que conste la composición del equipo y la firma de las personas 
participantes en el proyecto.
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5 NOTIFICACIÓN

5.1 LUGAR Y MEDIO DE NOTIFICACIÓN  
(A cumplimentar por las personas NO OBLIGADAS a relacionarse electrónicamente con la Administración)

Marque sólo una opción.

OPTO por que las notificaciones que proceda practicar se efectúen en papel en el lugar que se indica:

Cumplimentar únicamente en el caso de que no coincida con el indicado en el apartado 1
TIPO DE VÍA: NOMBRE DE LA VÍA:

NÚMERO: LETRA: KM EN LA VÍA: BLOQUE: PORTAL: ESCALERA: PLANTA: PUERTA:

ENTIDAD DE POBLACIÓN: MUNICIPIO: PROVINCIA: PAÍS: CÓD. POSTAL:

TELÉFONO FIJO: (*) TELÉFONO MÓVIL: (*) CORREO ELECTRÓNICO:

OPTO por que las notificaciones que proceda practicar se efectúen por medios electrónicos a través del sistema de notificaciones de la 
Administración Junta de Andalucía y se tramite mi alta en el servicio correspondiente en caso de no estarlo (1).

Indique un correo electrónico y, opcionalmente, un número de teléfono móvil donde informar sobre las notificaciones practicadas en el sistema 
de notificaciones.
Correo electrónico: Nº teléfono móvil:

(1) Debe acceder al sistema de notificaciones con su certificado digital u otros medios de identificación electrónica; puede encontrar más información sobre los 
requisitos necesarios para el uso del sistema y el acceso a las notificaciones en la dirección: http://www.andaluciajunta.es/notificaciones

5.2 NOTIFICACIÓN ELECTRÓNICA OBLIGATORIA  
(A cumplimentar por las personas OBLIGADAS a relacionarse electrónicamente con la Administración)

Las notificaciones que proceda practicar se efectuarán por medios electrónicos a través del sistema de notificaciones de la Administración Junta de 
Andalucía y se tramitará su alta en el servicio correspondiente en caso de no estarlo (1).

Indique un correo electrónico y, opcionalmente, un número de teléfono móvil donde informar sobre las notificaciones practicadas en el sistema de 
notificaciones.
Correo electrónico: Nº teléfono móvil:

(1) Debe acceder al sistema de notificaciones con su certificado digital u otros medios de identificación electrónica; puede encontrar más información sobre los requisitos 
necesarios para el uso del sistema y el acceso a las notificaciones en la dirección: http://www.andaluciajunta.es/notificaciones

6 ACEPTACIÓN DE LAS BASES
La participación en esta convocatoria supone la aceptación integra de sus bases y la conformidad con las desiciones del jurado, además de la organización de los 
premios para difundir los proyectos y actividades reconocidos.

7  FECHA Y FIRMA
La persona abajo firmante DECLARA, bajo su expresa responsabilidad, que son ciertos cuantos datos figuran en la presente solicitud y en la documentación adjunta, se 
COMPROMETE a cumplir las obligaciones y requisitos exigidos en las bases de convocatoria y SOLICITA sea admitida la candidatura presentada para su participación 
en los Premios Familias Andaluzas. 
  
 

En a de de

Fdo.:

ILMO/A. SR./A. SECRETARIO/A GENERAL DE FAMILIAS

Código Directorio Común de Unidades Orgánicas y Oficinas:
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CLÁUSULA DE PROTECCIÓN DE DATOS 
En cumplimiento de lo dispuesto en el Reglamento General de Protección de Datos, le informamos que: 
a) El Responsable del tratamiento de sus datos personales es la Secretaría General de Familias de la Consejería de Salud y Familias cuya dirección es Avda. de la 

Innovación, s/n - 41020 - Sevilla y correo electrónico: sg.familias.csafa@juntadeandalucia.es. 
b) Podrá contactar con el Delegado de Protección de Datos en la dirección electrónica dpd.csalud@juntadeandalucia.es. 
c) Los datos personales que nos proporcione se incorporan a la actividad de tratamiento "CSALUD-Premios: Familias Andaluzas" con la finalidad de otorgar 

reconocimiento público a la trayectoria de aquellas personas, colectivos, entidades o instituciones que hayan contribuido y destacado en defensa de la promoción de 
las familias de Andalucía, cuya base jurídica es la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones. 

d) Puede Ud. ejercer sus derechos de acceso, rectificación, supresión, portabilidad de sus datos y la limitación u oposición a su tratamiento, y a no ser objetos de 
decisiones individuales automatizadas, como se explica en la siguiente dirección electrónica. htpp://www.juntadeandalucia.es/protecciondedatos, donde podrá 
encontrar el formulario recomendado para su ejercicio. 

e) No están previstas cesiones de datos, salvo a posibles encargados de tratamiento por cuenta del responsable del mismo, o de las derivadas de obligación legal. 
La información adicional detallada, así como el formulario para la reclamación y/o ejercicio de derechos se encuentra disponible en la siguiente dirección electrónica: 
https://juntadeandalucia.es/protecciondedatos/detalle/213672.html. 
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PARTICIPACION EN LA CONVOCATORIA DE LOS PREMIOS FAMILIAS ANDALUZAS, Código de Procedimiento (19814).
EDICIÓN
AÑO
)
1
DATOS DE LA PERSONA/ENTIDAD PROPONENTE
PERSONA FISICA
PERSONA JURIDICA
SEXO:
DOMICILIO:
CÓD. POSTAL:
2
DATOS DE LA CANDIDATURA PROPUESTA
PERSONA FISICA
PERSONA JURIDICA
SEXO:
DOMICILIO:
CÓD. POSTAL:
3
MODALIDAD DE LOS PREMIOS A LA QUE SE PRESENTA LA CANDIDATURA
Familias y solidaridad
Familias con arte
Familias y empresa
Familias y diversidad
Familias y medios de comunicación
Familias e inclusión
Familias numerosas
Familias con coraje
4
DOCUMENTACION ADJUNTA
Currículum de la persona/colectivo/entidad/institución propuesta
Memoria justificatica de los méritos de la actividad/proyecto desarrollada por la persona/colectivo/entidad/institución propuesta (1)
Relación de personas fisicas o entidades públicas o privadas que avalan la candidatura
1) En el supuesto de actividades y/o proyectos colectivos, éstos se acompañarán de un documento en el que conste la composición del equipo y la firma de las personas participantes en el proyecto.
5
NOTIFICACIÓN
5.1
LUGAR Y MEDIO DE NOTIFICACIÓN 
(A cumplimentar por las personas NO OBLIGADAS a relacionarse electrónicamente con la Administración)
Marque sólo una opción.
OPTO por que las notificaciones que proceda practicar se efectúen en papel en el lugar que se indica:
Cumplimentar únicamente en el caso de que no coincida con el indicado en el apartado 1
CÓD. POSTAL:
OPTO por que las notificaciones que proceda practicar se efectúen por medios electrónicos a través del sistema de notificaciones de la Administración Junta de Andalucía y se tramite mi alta en el servicio correspondiente en caso de no estarlo (1).
Indique un correo electrónico y, opcionalmente, un número de teléfono móvil donde informar sobre las notificaciones practicadas en el sistema de notificaciones.
(1) Debe acceder al sistema de notificaciones con su certificado digital u otros medios de identificación electrónica; puede encontrar más información sobre los requisitos necesarios para el uso del sistema y el acceso a las notificaciones en la dirección: http://www.andaluciajunta.es/notificaciones
5.2
NOTIFICACIÓN ELECTRÓNICA OBLIGATORIA 
(A cumplimentar por las personas OBLIGADAS a relacionarse electrónicamente con la Administración)
Las notificaciones que proceda practicar se efectuarán por medios electrónicos a través del sistema de notificaciones de la Administración Junta de Andalucía y se tramitará su alta en el servicio correspondiente en caso de no estarlo (1).
Indique un correo electrónico y, opcionalmente, un número de teléfono móvil donde informar sobre las notificaciones practicadas en el sistema de notificaciones.
(1) Debe acceder al sistema de notificaciones con su certificado digital u otros medios de identificación electrónica; puede encontrar más información sobre los requisitos necesarios para el uso del sistema y el acceso a las notificaciones en la dirección: http://www.andaluciajunta.es/notificaciones
6
ACEPTACIÓN DE LAS BASES
La participación en esta convocatoria supone la aceptación integra de sus bases y la conformidad con las desiciones del jurado, además de la organización de los premios para difundir los proyectos y actividades reconocidos.
7
 FECHA Y FIRMA
La persona abajo firmante DECLARA, bajo su expresa responsabilidad, que son ciertos cuantos datos figuran en la presente solicitud y en la documentación adjunta, se COMPROMETE a cumplir las obligaciones y requisitos exigidos en las bases de convocatoria y SOLICITA sea admitida la candidatura presentada para su participación en los Premios Familias Andaluzas.
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a
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ILMO/A. SR./A. SECRETARIO/A GENERAL DE FAMILIAS
CLÁUSULA DE PROTECCIÓN DE DATOS 
En cumplimiento de lo dispuesto en el Reglamento General de Protección de Datos, le informamos que:
a) El Responsable del tratamiento de sus datos personales es la Secretaría General de Familias de la Consejería de Salud y Familias cuya dirección es Avda. de la Innovación, s/n - 41020 - Sevilla y correo electrónico: sg.familias.csafa@juntadeandalucia.es.
b) Podrá contactar con el Delegado de Protección de Datos en la dirección electrónica dpd.csalud@juntadeandalucia.es.
c) Los datos personales que nos proporcione se incorporan a la actividad de tratamiento "CSALUD-Premios: Familias Andaluzas" con la finalidad de otorgar reconocimiento público a la trayectoria de aquellas personas, colectivos, entidades o instituciones que hayan contribuido y destacado en defensa de la promoción de las familias de Andalucía, cuya base jurídica es la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones.
d) Puede Ud. ejercer sus derechos de acceso, rectificación, supresión, portabilidad de sus datos y la limitación u oposición a su tratamiento, y a no ser objetos de decisiones individuales automatizadas, como se explica en la siguiente dirección electrónica. htpp://www.juntadeandalucia.es/protecciondedatos, donde podrá encontrar el formulario recomendado para su ejercicio.
e) No están previstas cesiones de datos, salvo a posibles encargados de tratamiento por cuenta del responsable del mismo, o de las derivadas de obligación legal.
La información adicional detallada, así como el formulario para la reclamación y/o ejercicio de derechos se encuentra disponible en la siguiente dirección electrónica:
https://juntadeandalucia.es/protecciondedatos/detalle/213672.html. 
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