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ANEXO II. DECLARACION RESPONSABLE Y CONSENTIMIENTO DE CONSULTA DE DATOS

SOLICITANTE: MADRE/PADRE/TUTOR LEGAL ( menores de edad ) - ESTUDIANTE ( mayo de edad )

Nombre |D.N.I. / N.LE

Primer apellido | Segundo apellido

Domicilio Ne | Bloque | Escalera | Planta | Puerta |Te|f
Email | Cddigo Postal Municipio Provincia

PROGENITOR CONVIVIENTE ( PADRE O MADRE ) DISTINTO DEL SOLICITANTE
Nombre |D.N.|. /N.L.E

Primer apellido | Segundo apellido

DECLARO:

Estar informado/a y conocer los requisitos y obligaciones establecidas en la convocatoria de subvencion o ayuda municipal a la que
accede y cumplir los requisitos establecidos para ser veneficiario/a de la subvencion o ayuda

Que la informacién y datos aportados en la solicitud son ciertos, asumiendo las consecuencias derivadas de la falsedad o inexactitud
en la documentacidn aportada o en las circunstancias declaradas en la solicitud, que podran derivar en la devolucidn de los importes
recividos como subvencidn o ayuda, sin perjuicio de las responsabilidade que de otro orden se pudieran exigir

No estar incurso el solicitante de la ayuda en alguna de las prohibiciones establecidas en el articulo 13 de la Ley 38/2003,
de 17 de noviembre, General de Subvenciones. No obstante, dada la naturaleza de estas ayudas, los solicitantes podran quedar
exentos del requisito de hallarse al corriente de las obligaciones tributarias y con la Seguridad Social, siguiendo lo establecido en el
articulo 5 de la convocatoria

AUTORIZO

Que el ayuntamiento de marchamalo consulte Is datos de empadronamiento del/la solicitante, informacién de la que es responsable
de tratamiento el propio Ayuntamiento, asi como otros datos que, en su caso, fueran necesarios para el desarrollo del procedimiento
administrativo de concesién de la subvencién

Marchamalo a ......... (o LTS de ...

Firma del solicitante: Firma del progenitor conviviente ( madre o padre)

distinto del solicitante:

(*) En caso de no incluir la firma del progenitor conviviente:

Declaro ser familia monoparental

Declaro que no existe convivencia entre ambos progenitores

He sido informado de que esta Entidad va a tratar y guardar los datos aportados en esta solicitud y en la documentacion que pudiera acompaiiarla. Tratamiento: SUBVENCIONES Y
AYUDAS PUBLICAS - Finalidad: Fines de interés publico basados en la legislacién vigente - Legitimacién: Tratamiento necesario para el cumplimiento de una misién realizada en interés
publico (art.6.1.e de RGPD), y acorde a las competencias establecidas en la Ley 7 /1985, de 2 de abril - Destinatarios: Si ha lugar, entidades Bancarias para el cobro/ingreso de la ayuda -
Colectivos afectados: solicitantes y representantes legales. -Duracion: Los datos personales se conservaran el tiempo que persista la actividad o, posteriormente, hasta que se haya
cumplido el plazo de prescripcion de posibles responsabilidades legales - Derechos: En el caso de que usted quiera ejercitar los derechos que le asisten, debera dirigirse al
Ayuntamiento o a nuestro Delegado de Proteccion de Datos al E. Mail: dpdrgpd@gmail.com

SR. ALCADE - PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE MARCHAMALO
Paginal del
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