
 

REGISTRE D’ENTITATS CIUTADANES 
ALTA, BAIXA, MODIFICACIÓ DE DADES O APORTACIÓ DE 
DOCUMENTACIÓ PEL REGISTRE D’ASSOCIACIONS CIUTADANES 
 
TIPUS DE TRÀMIT 
 

  Sol·licitud d’alta al Registre Municipal d’Associacions Ciutadanes 
 

  Sol·licitud de baixa del Registre Municipal d’Associacions Ciutadanes 
 

  Modificació de dades del Registre Municipal d’Associacions Ciutadanes (marcar el que correspongui) 
 
                Canvi de Junta                                      
 
                Canvi d’algun membre de la Junta 
 
                Modificació d’altres dades o aportar alguna documentació (especificar del que es tracta)                      
 
 
 
 
 
 

 

DADES DE L’ASSOCIACIÓ 

Nom 

Domicili social Municipi  Codi postal  

NIF Número de Registre Municipal (si en té) Telèfon social 

Web  Correu electrònic 

Tipologia de l’associació i descripció breu dels seus objectius o activitats 

Persona de contacte 
  President/a 
  Una altre (indicar càrrec, nom i cognoms, adreça postal, telèfon i correu electrònic) 



 
 
DADES DE LA JUNTA DIRECTIVA (els càrrecs de President/a, Secretari/a i Tresorer/a 
són obligatoris) 
President/a 

Nom i cognoms DNI 

Adreça postal 

Telèfon de contacte Correu electrònic de contacte 
Altres càrrecs directius 

Càrrec Nom i cognoms DNI Telèfon o correu electrònic de contacte
Secretari/a    

Tresorer/a    

    

    

    

    

    

    

    
 

DECLARACIÓ RESPONSABLE 
 
En/Na ______________________________________________________________ , amb DNI _______________ ,  

amb l’adreça postal _____________________________________________________________________________ 

i telèfon o correu electrònic de contacte __________________________________________ actua en aquesta 

sol·licitud com a representant de l’associació __________________________________________________ i declara 

que totes les dades i documentació aportada són certes. 

 
Notes informatives: 
1. Les associacions que vulguin donar-se d’alta al Registre Municipal d’Associacions Ciutadanes han d’aportar la 

següent documentació: Acta Fundacional, Estatuts, Resolució d’inscripció, Targeta d’Identificació Fiscal, 
Certificat dels components de la Junta Directiva, Programa Anual d’Activitats i Certificat del nombre de Socis. 

2. Les associacions que vulguin donar-se de baixa al Registre Municipal d’Associacions Ciutadanes han 
d’aportar la següent documentació: Acta de l’assemblea en la qual es va acordar la dissolució de l’associació. 

3. Les associacions que vulguin modificar alguna dada de les que consten al Registre Municipal d’Associacions 
Ciutadanes han d’aportar la documentació que acrediti les modificacions que es volen fer. 

 
 
 
 
 
 
  

           Signatura    Segell de l’associació 

 

Cerdanyola del Vallès, a        de                          de  
D’acord amb l’ establert a la Llei Orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, s’informa a la persona interessada que les 
dades facilitades poden ser incloses en un fitxer automatitzat de l’Ajuntament de Cerdanyola del Vallès per al seu tractament informàtic. Així mateix s’informa de la 
possibilitat d’exercir els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició en els temes inclosos a la legislació vigent mitjançant escrit presentat al Registre General 
de l’Ajuntament (pl. Francesc Layret, s/n; 08290 Cerdanyola del Vallès o a través de la web www.cerdanyola.cat). 
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