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	SOLICITUD AYUDAS EN MATERIA DE BIENESTAR SOCIAL  2022


	DATOS DEL SOLICITANTE

	Nombre  y Apellidos o Razón Social

	

	NIF/CIF
	

	Telf.  
	E-mail:

	Domicilio a efectos de comunicaciones: 




	DATOS DEL REPRESENTANTE (Si procede) 

	Nombre
	

	Apellidos
	

	NIF/CIF
	

	Telf.  
	E-mail:

	Domicilio a efectos de comunicaciones: 




Enterado de la convocatoria realizada por el Ayuntamiento de Olmedilla de Alarcón PARA LA CONCESIÓN DE AYUDAS SOCIALES EN MATERIA DE BIENESTAR SOCIAL, AÑO 2022, publicado extracto en el Boletín Oficial de la Provincia de Cuenca número 18 de fecha 10 de febrero de 2023.
Que conforme determinan las Bases Reguladora de dichas Ayudas adjunta la siguiente documentación:
· Copia del Documento Nacional de Identidad 
· Copia del Libro de Familia (cuando proceda) 
· Documento acreditativo de la condición de jubilado. (Para los casos de ayuda por jubilación) 
· Documento acreditativo de la condición de viudedad. (Certificado de la Seguridad Social o Fe de Vida y estado). (Para los casos de ayuda por viudedad) 
· Certificación medica que acredita la condición de minusválido o pensionista y las necesidades que se tengan. O certificado de dependencia
· Certificado de periodos de inscripción del SEPE, donde acredite el número de días desempleado. 
· Certificado de defunción del fallecido. 
· Justificantes del gasto de sepelio, que vengan a nombre del beneficiario de la subvención como pagador de los mismos. 
· Copia de la Tarjeta Medica con los facultativos que asisten al consultorio médico local de Olmedilla de Alarcón. 
· Certificado de necesidad del tratamiento en cuestión por algún facultativo en la materia. 
· Factura original o compulsada del gasto realizado a nombre del beneficiario de la ayuda.
· Certificado de empadronamiento. 
Que declaro Responsablemente lo siguiente: 

· Declaro que conozco que la inexactitud, falsedad u omisión de carácter esencial, en cualquier dato o manifestación realizada en esta solicitud determinará la imposibilidad de continuar con el acceso a las Ayudas Sociales Solicitadas de este Ayuntamiento publicadas en el Boletín Oficial de la Provincia desde el momento que se tenga constancia de los hechos, sin perjuicio de las responsabilidades penales, civiles o administrativas a que hubiera lugar. 

· Que he residido efectivamente, durante el año 2022, por un periodo igual o superior a 180 días, y actualmente resido, en el domicilio mencionado de Olmedilla de Alarcón

· Que estoy enterado que, conforme determinan las Bases de la Convocatoria, el Ayuntamiento de Olmedilla de Alarcón se reserva la facultad de realizar las comprobaciones oportunas para constatar que son ciertos los datos expresados

· Que me asisten los facultativos del consultorio médico local como médicos y enfermeros de cabecera.  

SOLICITA la concesión de ayuda en materia de bienestar social siguientes: 

· AYUDA POR JUBILACIÓN

· Con cónyuge a cargo.   

· AYUDA POR VIUDEDAD.

· AYUDA POR INVALIDEZ, MINUSVALÍA (SUPERIOR AL 33%) O SITUACIÓN DE DEPENDENCIA.

· Con cónyuge a cargo. 

· AYUDA POR SITUACIÓN DE DESEMPLEO.

· Con cónyuge a cargo. 

· AYUDA POR FALLECIMIENTO DE FAMILIAR.

· AYUDA PARA GASTOS SANITARIOS.

· AYUDA POR NACIMIENTO DE HIJO/A.

Así mismo solicita su abono en la cuenta corriente siguiente:
	Nombre de la entidad: 
	

	Domicilio sucursal:
	

	Población: 
	
	Código Postal
	


	IBAN
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Olmedilla de Alarcón a ______de ______________de 2023.

Firmado:

D/DÑA.:_____________________________


 De conformidad con la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, esta Administración le informa que los datos de carácter personal que se obtengan de su solicitud serán incorporados y tratados de forma segura y confidencial en los correspondientes ficheros. La recogida y tratamiento de estos datos tiene como fin el ejercicio por parte de esta Administración de las funciones y competencias atribuidas legalmente, incluidas las relativas a la comunicación, notificación y cualquier otra actuación que se derive de las relaciones jurídico-administrativas llevadas a cabo en esta Administración y de las que usted sea titular; así como la formación y mantenimiento de los propios ficheros. Si lo desea, puede acceder a los datos facilitados, así como de solicitar, en su caso, su rectificación, oposición o cancelación, dirigiendo una comunicación escrita a esta Administración: Plza. Mayor, 1, 16118, Olmedilla de Alarcón (Cuenca).  
SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL AYUNTAMIENTO DE OLMEDILLA DE ALARCÓN. -
Ayuntamiento de Olmedilla de Alarcón
Plza. Mayor, 1, Olmedilla de Alarcón. 16118 (Cuenca). Tfno. 969 339 203. Fax: 969 339 288
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