Ajuntament del

Bruc

ANNEX NUM. 02 SOL-LICITUD DE SUBVENCIO (IES Collbato i altres)

SOL:-LICITUD DE PARTICIPACIO EN UNA CONVOCATORIA D’AJUDA ECONOMICA

Dades de la convocatoria

Subvenci6 a I'adquisicio de llibres de text, material autoeditat, continguts educatius
digitals i material didactic per a educacié infantil (segon cicle), primaria i

secundaria obligatoria

Dades personals del pare/mare/tutor legal

1r Cognom 2n Cognom Nom

Sexe Data de naixement NIF

Home [0 Dona

Teléfon Mobil Domicili
Localitat Codi postal Nacionalitat
Adreca e-mail

Dades personals de I'alumne

1r Cognom 2n Cognom Nom

Sexe Data de naixement NIF

Home IO Dona

Teléfon Mobil Domicili
Localitat Codi postal Nacionalitat
Adreca e-mail

Curs on es matricula i centre escolar

Pressupost de la sol-licitud

DECLARO RESPONSABLEMENT:

Que es compleixen els requisits per a poder obtenir la condicié de beneficiari/aria.
Que declaro acceptar les bases reguladores d’aquesta convocatoria.

AJUNTAMENT DEL BRUC, C/ Bruc del Mig, 55 08294 El Bruc. Telf.: 93.771.0006 Fax.: 93.771.0450 e-mail:bruc@diba.cat C.I.F.P08025001
Pag. 1de 3



Bruc

Que em comprometo a complir les condicions establertes en les Bases generals reguladores de les
subvencions de I'Ajuntament i en I'acord d’atorgament de la subvencié.

Que em comprometo a declarar les subvencions o altres ingressos que obtingui per a la mateixa finalitat i
aixi com em comprometo a comunicar les que s'obtinguin en el futur.

Que la persona sol-licitant esta al corrent de les seves obligacions amb I'’Agéncia tributaria, la Tresoreria
General de la Seguretat Social i 'Ajuntament.

DOCUMENTACIO QUE S’ADJUNTA:
Que de conformitat amb la base novena s'aporta la documentacio segient:

|:| DNI o NIE o Passaport

D Volant de convivéncia

D Llibre de familia

D Certificat del CAD (grau de discapacitat)
D Carnet de familia monoparental

I:I Carnet de familia nombrosa

D Ingressos dels majors de 16 anys

= Sitreballen:

= Per compte d'altre: les 3 dltimes ndmines

= Per compte propi: Certificat trimestral

= Sino treballen: Certificat de I'atur

= Si estudien: resguard de la matricula

= Si cobren altres prestacions, com PIRMI, PNC: document acreditatiu de la
percepcio de I'ajut corresponent. En cas d'atur, certificat d'ingressos expedit pel
SOC.

|:| Rebuts de lloguer o rebuts d’hipoteca i subministres
EI Documents acreditatius que s’han produit les situacions previstes en las, en quant a I'existéncia
d’'un expedient de regulacié temporal d'ocupacié (ERTO) o pel cessament (no
= motivat per la finalitzacié de contracte) per causa no disciplinaria ni voluntaria en
el periode compreés entre el 14 de marg de 2020 i el dia de finalitzacié de I'estat
d’'alarma.

|:| En cas de separacid/divorci: conveni regulador

D NUm. de compte per a fer ingrés

[JAUTORITZO a I'Ajuntament del Bruc a practicar totes les notificacions d'actes administratius,
comunicacions i altres informacions mitjancant notificaci6 electronica al correu electronic
i nimero de teléfon mobil

El Bruc, d de 20
Signatura
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De conformitat amb la normativa de proteccié de dades de caracter personal, s'informa que els seves dades de caracter personal
s’incorporaran al fitxer del qual és titular I'Ajuntament del Bruc. La finalitat d’aquest fitxer és gestionar la convocatoria de seleccié en
gue participen com a part integrant de I’Ajuntament del Bruc. Amb aquesta sol-licitud consenten en el tractament de les seves
dades personals per a la finalitat indicada. Finalment, informem que poden exercir en qualsevol moment els drets d'accés,
rectificacio, cancel-lacié i oposicié6 adregant-se per escrit al Registre General de I'’Ajuntament del Bruc, carrer Bruc del Mig, 55
08294-El Bruc, indicant clarament I'objecte de I'assumpte.

IL-LM. SRA. ALCALDESSA DE L’AJUNTAMENT DEL BRUC
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