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SOLICITUD DE AYUDAS SOCIALES O BECAS PARA LA ASISTENCIA DE MENORES A
ESCUELAS DE VERANO Y/O ESCUELAS DEPORTIVAS. BENALMADENA, ANO 2018

PROGRAMA: CONVIVENCIA Y REINSERCION SOCIAL

DATOS DEL/LA SOLICITANTE O TUTOR/ A.

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE
DOMICILIO C.P.
DNI TELEFONO FIJO | TELEFONO MOVIL |CORREO ELECTRONICO
DATOS CONYUGE:

NOMBRE Y APELLIDOS DNI
DATOS DEL/LA BENEFICIARIO/A:
PARENTESCO | APELLIDOS Y NOMBRE FECHA NACIMIENTO
NOMBRE Y TELEFONO DEL CAMPAMENTO DE VERANO QUE SOLICITA:
PERIODO SOLICITADO: DESDE EL AL
DOCUMENTACION QUE ADJUNTA. (Marcar con una X).
FOTOCOPIA DNI TUTOR-A Y JUSTIFICANTE INGRESOS
MAYORES DE 14 ANOS DECLARACION INGRESO
CERTIFICADO  LITERAL DE INFORME DISCAPACIDAD
MENORES DE NACIMIENTO DE
LOS MENORES DE LA UNIDAD
FAMILIAR
RESERVA DE PLAZA CON SOLICITUD PRESTACION
COSTE MENSUAL SOCIAL
SENTENCIA SEPARACION (EN FOTOCOPIA IBAN y BIC
SU CASO)
DOCUMENTACION HIPOTECA O OTROS

ALQUILER

C/ Pepa Guerra Valdenebro, s/n (29631) Arroyo de la Miel (Malaga) — Tel. 952 560 425
www.benalmadena.es - bienestar@benalmadena.es
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El abajo firmante manifiesta y ha sido informado que:

- Conoce y acepta las bases reguladoras de la convocatoria para acceder a la ayuda que solicita y
que serd valida tinicamente para el ejercicio del presente afio.

- Todos los datos incorporados al expediente se ajustan a la realidad, quedando enterado que la
inexactitud de las circunstancias personales, familiares o patrimoniales declaradas dara lugar a la
denegacion o revocaciéon de la subvencién, incurriendo, en tal caso, en responsabilidad por
falsedad u ocultacién, pudiéndose igualmente proceder a la solicitud de reintegro de lo
indebidamente percibido asi como la imposibilidad de volver a solicitar la subvencién para afios
posteriores.

- Autoriza al Excmo. Ayuntamiento de Benalmadena a comprobar los datos econdmicos,
patrimoniales y de convivencia que resulten necesarios para la resolucién del expediente, y
especialmente, para que, con tal fin, se dirija a la A.E.A.T., T.G.S.S. y Registros de la Propiedad y
Mercantil.

- Queda obligado a comunicar a esta Delegacién cualquier cambio en la situaciéon econémica,
personal o familiar que dio origen a la prestacion econémica reconocida, asi como a la concesién
de cualquier otro tipo de ayuda para la misma finalidad procedente de otra Administracion o
Entidad Publica o Privada.

- Asimismo y en cumplimiento de lo dispuesto en el REGLAMENTO (UE) 2016/679 del
Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de abril de 2016 relativo a la proteccion de las personas
fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulaciéon de estos
datos y la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal,
desde esta Delegacion se le informa que sus datos personales obtenidos mediante la
cumplimentaciéon de este documento van a ser incorporados, para su tratamiento, a un fichero
automatizado, pudiendo ejercitar los derechos de acceso, rectificacién, cancelacién y oposicion de
los mismos.

En Benalmadena a de de 2.018

FIRMA DEL/LA SOLICITANTE

ILMO. SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE BENALMADENA
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www.benalmadena.es - bienestar@benalmadena.es
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DECLARACION RESPONSABLE
DOC.2

En relacién a la solicitud de AYUDAS SOCIALES O BECAS PARA LA ASISTENCIA DE
MENORES A ESCUELAS DE VERANO Y/O ESCUELAS DEPORTIVAS. BENALMADENA, ANO
2018, presentada por :

DATOS PERSONALES DE LA PERSONA SOLICITANTE
APELLIDOS:
NOMBRE:

FECHA DE NACIMIENTO: NIF/NIE//PASAPORTE NACIONALIDAD

/ /
DIRECCION:

TELEFONOS: FIJO MOVIL

Por el presente, DECLARAMOS expresamente y bajo nuestra responsabilidad® que todos los datos
consignados en la presente declaracién son ciertos y exactos, aportando la documentacién que sea
requerida como acreditacion de la realidad de los datos contenidos en esta declaracion en un plazo
no superior a 15 dias.

N° DNI/ Ingresos | Ingresos S
. AP
Orden Nombre y Apellidos Relacion NIE 2017 (€)3 | 2018 (€) ¢ (Mayores de

16 aiios)

1 Solicitante

5

6

1La falsedad en los datos podra dar lugar a las responsabilidades normativamente establecidas.

2 Senalar si se trata del titular, o en su caso, la relacion existente con el titular.

34 Se reflejaran los ingresos brutos percibidos (2017, y a lo largo de 2018 hasta la fecha de solicitud) por todos los miembros de la unidad econémica de
convivencia. En caso de no haber percibido ingresos se pondra NO PERCIBIO. Se consideran ingresos o rentas computables, los bienes y derechos,
derivados tanto del trabajo, como del capital, asi como los de naturaleza prestacional tomados por su importe integro, correspondientes al afio natural
inmediatamente anterior al de presentacion de la solicitud.

Para que conste y a los efectos oportunos, se firma la presente
en Benalméadena, a de de 2.018

Fdo.

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, le informamos que sus datos se
incorporaradn a un fichero del que es responsable el Excmo. Ayuntamiento de Benalmadena con la finalidad de gestionar los distintos programas de servicios
sociales. Le informamos que los datos seran tratados con la maxima confidencialidad. Puede ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion
mediante escrito, en el que se adjuntard documento identificativo, dirigido a la Delegacion de Bienestar Social del Excmo. Ayuntamiento de Benalmadena, sita en
¢/ Pepa Guerra Valdenebro S/N, Arroyo de la Miel, Benalmadena, C.P. 29631.

Centro Municipal de Servicios Sociales Comunitarios del Excmo. Ayuntamiento de Benalmadena
c/Pepa Guerra Valdenebro, S/N, Arroyo de la Miel, C.P. 29631.
Tef.: 952 576 128 / Fax: 952 440 770
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g DECLARACION RESPONSABLE
DOC.2A

En relacion a la solicitud de AYUDAS SOCIALES O BECAS PARA LA ASISTENCIA DE
MENORES A ESCUELAS DE VERANO Y/O ESCUELAS DEPORTIVAS. BENALMADENA, ANO
2018, presentada por :

DATOS PERSONALES DE LA PERSONA SOLICITANTE
APELLIDOS:
NOMBRE:

FECHA DE NACIMIENTO: NIF/NIE/ PASAPORTE NACIONALIDAD

/ /
DIRECCION:

TELEFONOS: FIJO MOVIL

Por el presente, DECLARO expresamente y bajo mi responsabilidad' que las subvenciones
solicitadas o recibidas de otras instituciones piiblicas o privadas para esta misma actividad son las
que a continuacién se detallan, siendo estos datos ciertos y exactos, y aportando la documentacién
que sea requerida como acreditacion de la realidad de los datos contenidos en esta declaracion en un
plazo no superior a 15 dias.

Olljien INSTITUCION PUBLICA | SOLICITADA | APROBADA CANEIDAD

1

1La falsedad en los datos podra dar lugar a las responsabilidades normativamente establecidas.
2 Contestar SI o0 NO seguin proceda en cada uno de los campos anteriormente delimitados..

Para que conste y a los efectos oportunos, se firma la presente
en Benalméadena, a de de 2.018

Fdo.

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protecciéon de Datos de Caracter Personal, le informamos que sus datos se
incorporardn a un fichero del que es responsable el Excmo. Ayuntamiento de Benalmadena con la finalidad de gestionar los distintos programas de servicios
sociales. Le informamos que los datos serdn tratados con la maxima confidencialidad. Puede ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion
mediante escrito, en el que se adjuntard documento identificativo, dirigido a la Delegacion de Bienestar Social del Excmo. Ayuntamiento de Benalmadena, sita en
c/ Pepa Guerra Valdenebro S/N, Arroyo de la Miel, Benalmadena, C.P. 29631.

Centro Municipal de Servicios Sociales Comunitarios del Excmo. Ayuntamiento de Benalmadena
c/Pepa Guerra Valdenebro, S/N, Arroyo de la Miel, C.P. 29631.
Tef.: 952 576 128 / Fax: 952 440 770
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Codigo identificativo

" Benalmadena
Delegacion de Bienestar Social

(DOC.3)

CAMPANA DE AYUDAS SOCIALES O BECAS PARA LA
ASISTENCIA DE MENORES A ESCUELAS DE VERANO Y/O
ESCUELAS DEPORTIVAS. BENALMADENA, ANO 2018:
MODELO DE AUTORIZACION AL EXCELENTISIMO
AYUNTAMIENTO DE BENALMADENA PARA LA OBTENCION
DE DOCUMENTOS DE OTRAS ADMINISTRACIONES
PUBLICAS.

Este documento debe ser rellenado por el solicitante y todos los miembros de su Unidad Econémica de
Convivencia, mayores de 16 afios.

La/s persona/s abajo firmate/s AUTORIZA/N expresamente al Ayuntamiento de Benalmadena a
solicitar de ésta u otras Administraciones Publicas, cuantos datos personales sean precisos para la
gestion de la Camparfia de Ayudas Sociales destinadas, OTORGAMIENTO AYUDAS SOCIALES O
BECAS PARA LA ASISTENCIA DE MENORES A ESCUELAS DE VERANO Y/O ESCUELAS
DEPORTIVAS. BENALMADENA, ANO 2018.

MIEMBROS

NOMBRE Y APELLIDOS DNI/NIE FIRMA

SOLICITANTE

PAREJA

HIJO/A

HIJO/A

En Benalméadena, a de de 2.018




