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SOLICITUD DE SUBVENCION PARA LIBROS DE TEXTO Y/O MATERIAL ESCOLAR

Don./Dia. , mayor de edad, vecino/a de
, con domicilio en la calle , n°
titular de D.N.I. n°.: , con Tfno. n°.: y actuando como
representante legal del nifio/a , nacido/a el dia __ de
de20__
EXPONE:

Que a la vista de la ORDENANZA REGULADORA DE AYUDAS PARA FINANCIAR LA ADQUISICION DE
LIBROS DE TEXTO Y/O MATERIAL ESCOLAR, y teniendo la representacion legal del menor

en calidad de (padre / madre
| tutor / acogedor preadoptivo), siendo este estudiante de (indicar curso) en el
Colegio Por todo ello:

SOLICITO:
la subvencion prevista en dicha ordenanza, a cuyo efecto acompafrio la siguiente documentacién (marquese
lo que proceda):

[ Fotocopia compulsada del DNI o documento que lo sustituya (del solicitante)
O Fotocopia compulsada del DNI o documento que lo sustituya (en caso de tenerlo) (del alumno)
O Fotocopia compulsada del Libro de Familia.

[ Acreditacion de la representacion legal o de la patria potestad en caso de que la solicitud se presente
por tutor, representante legal. Acreditacion de la guarda y custodia en caso de divorcio.

[ Fotocopia compulsada del auto judicial de adopcion, o copia compulsada, en su caso, de la resolucion
administrativa de acogimiento preadoptivo. (en caso de adopcion)

[ Copia compulsada de la sentencia de separacién, en su caso.

O Certificado del Colegio en el que figure el nombre y apellidos del alumno/a y el Curso que realiza.
(solo para los que cursen educacion infantil)

O Facturals original justificativa del gasto expedida a nombre del solicitante (fechada en el curso escolar,
se debera especificar el material adquirido con el precio desglosado y por alumno)

Se establece como numero de cuenta en que efectuar el ingreso el siguiente (24 digitos con IBAN):

Dofinos de Salamanca, a de de 20

El/la solicitante

Fdo.:

SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE DONINOS DE SALAMANCA

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Organica 3/2018, de 5 de Diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, se informa
que los datos de caracter personal contenidos en el impreso seran incluidos en un fichero para su tratamiento por el Ayuntamiento de Dofiinos de Salamanca, como
titular responsable del mismo, con la finalidad de tramitar y gestionar la solicitudes objeto del impreso, se informa que puede ejercer los derechos de acceso,
oposicion, rectificacion y cancelacion ante el Ayuntamiento de Dofiinos de Salamanca.
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