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YUNTAMIENT

PUERTO Del ROSARIS

SOLICITUD AYUDA DE EMERGENCIA SOCIAL E INTEGRACION SOCIAL

([ soLICITANTE: )

Nombre y apellidos: NIF/NIE/PASAPORTE

[ REPRESENTADO/A POR (debera aportar documentacién acreditativa de la representacion) ]

Nombre y apellidos: NIE/NIF/PASAPORTE

En calidad de:

[ DATOS A EFECTOS DE RECEPCION DE NOTIFICACIONES Y/O COMUNICACIONES: ]

Domicilio:

Teléfono: Correo electrénico:

[ UNIDAD FAMILIAR: )

Con la firma de este apartado de la solicitud, el/a solicitante y los/as abajo firmantes residentes en el mismo domicilio a los solos efectos
requeridos en la presente solicitptestan su autorizaciénpara que se consulten los datos necesarios para la resolucion de esta solicitud,
previstos en el articulos 13 de la Ordenanza Especifica Reguladora de la Concesién de Ayudas de Emergencia Social y de Integracioh Social, para
la Atencion de Necesidades Sociales del Municipio de Puerto del Rosario y publicada en el Boletin Oficial de la Provincia n°| y de
fecha ; datos relativos a:
Consultar los datos tributarios a la Agencia Tributaria relativos al nivel de Renta (IRPF) necesarios para la tramitacion
Consultar sus datos Catastrales sobre Bienes, a fin de comprobar la situacion econémica patrimonial
Consultar sus datos en el Padrén Municipal de Habitantes
Consultar sus datos de la Prestacion Canaria de Insercion y Pensiones no Contributivas del Gobierno de Canarias
Consultar sus datos en el Servicio Publico de Empleo Estatal relativos a demanda de empleo y prestaciones por desempleo
Consultar sus datos en el Instituto Nacional de la Seguridad Social relativos a percepcién de Prestaciones contributivas y no coptributivas y
situacion de alta laboral

Nombre Parentesco NIF/ NIE/PASAPORTE Firma
Solcitante

La autorizacion concedida por el/la firmante puede ser revocada en cualquier momento mediante escrito dirigido al Sr. Alcalde/Presidente del
Ayuntamiento de Puerto del Rosafim el caso de no autorizar la consulta, se ha de aportar la documentacion referida.

[ ACREDITACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS PARA SER BENEFICIARIO/A: ]

La persona abajo firmante, en su propio nombre o en representacion de la persona interesada, declara que todos los datos consignados son verace:
declarandAJO SU RESPONSABILIDAD que:

No ha recibido ayudas o subvenciones para el mismo destino de cualquier Administraciéon 6 Entidad Publica. En otro caso debera
corsignar las que haya solicitado y el importe de las recibidas.

Ha procedido a la justificacion de las ayudas que se le hubieran concedido con anterioridad por el Ayuntamiento o en otro caso, indicacién
delas ayudas pendientes de justificar y causa que lo motiva.

No incurre en ninguna de las circunstancias previstas en el articulo 13.2 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones,
queprohiben obtener la condicién de beneficiario (salvo las que por naturaleza de la subvencion se exceptle por su normativa reguladora)

Esta empadronado/a y residiendo en el término municipal con una antelaciéon minima de seis meses a la solicitud, excepto aquellos/as
solicitantes que estén acogidos en recursos de alojamiento institucional y los/as transelntes que se encuentren en situacion de extrema
urgencia 6 aquellos /as solicitantes que estando empadronados y residentes y no cumpliendo el tiempo de antigiedad se encuentren en
situacion de extrema necesidad 6 exclusion social.

No dispone de bienes muebles o inmuebles, distintos a la vivienda habitual, sobre los que se posea un derecho de propiedad, posesion,
uaufructo o cualquier otro que genere 6 pueda generar ingresos de forma inmediata o en el momento en que surja la necesidad.

Autoriza el abono indirecto de la ayuda, al proveedor o endosatario del suministro o servicio al que se destina la ayuda.



( DATOS DE LA SOLICITUD : )

EXPONE: Que reuniendo los requisitos exigidos en la Ordenanza Especifica Reguladora de la Concesion de Ayudas de Emergencia Social y de
Integracién Social, para la Atencion de Necesidades Sociales del Municipio de Puerto del Rosario y publicadas en el Boletin Oficial de la Provincia n®
y de fecha SQLICITA :

[ La concesion de una Ayuda de Emergencia Social
[0 La concesion de una Ayuda de Integracién Social

Cobertura econémica

Ayuda econdmica destinada a gastos extraordinarios | Ayuda econ6mica para tratamientos
derivados de la atencion médico-farmacéutica: Ayuda econémica para medicamentos

Ayuda econdémica para acondicionamiento de la vivienda

Ayuda econdémica para el alquiler de la vivienda habitual

Ayuda econdémica para deudas derivadas del consuretigia eléctrica
Ayuda econdmicas para vivienda Ayuda econdémica para deudas derivadas del suministagua corriente
Ayuda econdmica para deudas derivadas del mantenimiento o conservacion de la
vivienda habitual

Ayuda econdmica para cubrir gastos de alimentacion

Ayuda econémica para manutencion Ayuda econémica para cubrir gastos de higiene

Ayuda econdmica para cubrir gastos vestimenta y dalza
Ayuda econdmica para el fomento de la Autonomia personal
Ayuda economica para ayudas complementarias Ayuda econdémica para el fomento de la integraciéiodaboral
Ayuda econdmica para la conciliacion de la vida feamjy laboral
Ayuda econdmica para limpiezas extraordinarias en domicilios cuando exista fiesgo
sanitario

Ayuda econdmica para servicios funerarios

Ayuda econdmica para alojamientos temporales derivados de situaciones de
catastrofes

Otras(Especificar):

Ayuda econémica para otros gastos excepcionales,
dirigidas a la atencién de situaciones urgentes y de
grave necesidad:

( DOCUMENTACION: ]

Con caracter general:
A rellenar por la Administracion

Aportada | Requerida | Documentacion:
Documento Nacional de Identidad del/la solicitante y de los miembros de su unidad familiar. En el supuesto de
personas extranjeras, debera aportarse, la tarjeta de residente, de asilo o refugio, o cualquier otro documentd que
permita su estancia legal en Espafia. Excepcionalmente, en el caso de extranjeros/as en situacion administrativa

irregular, se admitira el pasaporte como documento acreditativo de identidad

Libro de familia del/la solicitante o partida o acta de nacimiento, en su caso

Tarjeta de demanda de empleo de la persona solicitante y los miembros de la unidad familiar que procedan.

Jugificante de los ingresos econémicos del solicitante y de cada una de las personas de la unidad familiar

Persionistasdocumento acreditativo de la pensién que percibe

Trabajadores/as por cuenta ajecertificado de haberes de empresa o Ultima némina.
Trabajadores/as autdnomos/akima liquidacion trimestral del IRPF y/o Gltimo boletin de cotizacion de la Segurjdad
Social y, en todo caso, declaracion de responsabilidad de los ingresos mensuales que percibe.

Pesonas desempleadartificado del Servicio Canario de Empleo que acredite tal situacion e importe de las
prestaciones que percibe.

Ademés de la documentacion anterior, en casos de separacion o divorcio, se podragentesriia de separacion 0
divorcio, y/o convenio regulador en el que conste la cuantia de la manutencién. En el caso de que no percibd la
pension alimenticia o auxilio econémico fijado en resolucion judicial, ademéas acompafiara justificacion documental de
haber formulado la correspondiente denuncia por incumplimiento de la persona obligada a prestarlos, o en sy defecto,
podra aportar una declaracién responsable sobre tal extremo.

Extracto bancario del ultimo trimestre, del solicitante y de los miembros de su unidad familiar.

Alta de terceros para procedimientos de pagos en este Ayuntamiento, de la persona solicitante y/o concesionaria, en el
supuesto de pago por abono indirecto.
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A rellenar por la Administracion
Cualquier otra documentacion que, atendiendo al objeto o finalidad de la ayuda, pueda ser requerida por par
del Ayuntamiento

(0]

Aportada | Requerida

Con caracter especifico:
A rellenar por la Administracion
Aportada | Requerida | Documentacion:
Acreditacion del empadronamiento del solicitante y su unidad familiar. Hoja Padronal
Declaracién de la renta o, en su defecto, certificado negativo de su presentacion, correspondiente al Ultimo ejercicio
econdmico del solicitante y los miembros de la unidad familiar que procedan
Contrato de alquiler y dos ultimos recibos o créditos hipotecarios y pagos mensuales del mismo, en los casos en que
proceda
Dos presupuestos diferentes del gasto que origine la peticién de ayuda, en los casos en que proceda
Informe médico por facultativo/a del Servicio Canario de Salud, que justifique la necesidad de lo solicitado, en los
casos en que proceda
En caso de personas con discapacidad o enfermedad, deberan aportar certificado del grado de discapacidad o, en su
caso, informe médico acreditativo
Documento de cesién de pago, en el caso que la ayuda sea para endosar a un tercero

NOTIFICACION DE REQUERIMIENTO
En relacién a su solicitud, y por ser perceptivo para su tramitacion, se le notifica que en el Pz BRAS, tal como viene previsto en ¢l
articulo 68.1 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, de Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, debera [presentar la
siguiente documentacion que no ha sido presentada:

La documentacién que esta marcada en la ¢ “requerida”

Concluido el plazo, sin que se haya subsanado lo requerido, se le tendra por desistido de su peticién conforme al articulo 68 de la citaga ley.

En Puerto del Rosario a, de de 20

Sello y Firma del empleado/a Publico

RECIBI:

Fecha:
Firma:

[ INFORMACION: ]

La concesioén de esta ayuda esta sujeta a las condiciones sefialadas en la Ordenanza Especifica Reguladora de la Concesion de Ayudas de Emergenc
Social y de Integraciéon Social, para la Atencién de Necesidades Sociales del Municipio de Puerto del Rosario y publicada en el Boletin Oficial de la
Provincia n° 130 y de fecha 28/10/2019 y que se pueden consultar en la pagina web de este Ayumtamuipotrtodelrosario.orgPara obtener

mas informacién podra dirigirse a la Concejalia de Servicios Sociales de este Ayuntamiento.

INFORMACION SOBRE PROTECCION DE DATOS

RESPONSABLE DEL TRATAMIENTO: AYUNTAMIENTO DE PUERTO DEL ROSARIO, Calle Fernandez Castafieyra 2, Tf.: 928850110;
registro@puertodelrosario.org

DELEGADA DE PROTECCION DE DATOS: dpo@puertodelrosario.org

FINES DEL TRATAMIENTO: Tramitacion, resolucion de ayudas econémicas para personas en situaciones de especial necesidad y/o lemergencia
social.

BASE JURIDICA: RGPD: 6.1 e) Tratamiento necesario para el cumplimiento de una misién realizada en interés publico o en el €jercicio de
poderes publicos conferidos al responsable del tratamiento.

Ley 9/1987, de 28 de abril de Servicios Sociales de Canarias
Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones

DESTINATARIOS/AS: Otras AAPP competentes, entidades financieras para el pago de las ayudas. No estan previstas Trgnsferencias
Internacionales de Datos.

PERIODO DE CONSERVACION: Se conservaran durante el tiempo necesario para cumplir con la finalidad para la que se recabafon y para
determinar las posibles responsabilidades que se pudieran derivar de dicha finalidad. Ademas, sera de aplicacion la normativa relativa archivos y
documentacion.
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los datos
DN su situacion
a través de
I°2. (35600)

DERECHOS DE LAS PERSONAS: Las personas tienen derecho a acceder a sus datos personales, a solicitar la rectificacion de
inexactos o, en su caso, solicitar su supresion; a oponerse al tratamiento en determinadas circunstancias por motivos relacionados ¢
particular y a la limitacién del tratamiento en determinadas circunstancias. Para ejercer sus derechos debera enviar su solicitud
https://sede.puertodelrosario.org, o bien, mediante escrito dirigido al Ayuntamiento de Puerto del Rosario, calle Fernandez Castafieyra N

RECLAMACION ANTE LA AEPD: Las personas tienen derecho a presentar una reclamacion ante la AERB#sedeagpd.gob.es

En Puerto del Rosario, a de de20__

Solicitante/ representante

(firma)

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE PUERTO DEL ROSARIO
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