INFORMACION ADICIONAL (REGLAMENTO GENERAL DE PROTECCION DATOS RGDP,

RESPONSABLE llustre Ayuntamiento de San Roque
FINALIDAD Gestién de la ayudas municipales al
estudio para el curso escolar
2025/2026.

CADUCIDAD Aproximadamente 3 meses, desde la
finalizacion del plazo de recepcion de
las mismas.

LEGITIMIZACION El tratamiento de los datos queda

legitimado por el consentimiento que
la persona interesada otorga a través
de esta solicitud para el cumplimiento
una obligacién legal aplicable al
llustre. Ayuntamiento de San Roque

DESTINATARIOS No se cederan datos a terceros salvo
obligacién legal.

DERECHOS Acceder, rectificar y suprimir los datos,
asi como otros derechos.

Estos derechos podran ejercitarse
mediante comunicacion a la siguiente
direccion: Plaza de las Constituciones,
s/n, 11360 San Roque.

Ademas sin perjuicio de que usted
haya mostrado su consentimiento para
realizar el tratamiento sobre sus datos,
es importante que conozca la
posibilidad de retirarlo en cualquier
momento mediante peticidon enviada a
la anterior direccion.

En San Roque a ..... de .............. de 2025



IMPORTANTE: LA PERSONA SOLICITANTE DEBERA ESTAR PENDIENTE DE LA PUBLICACION EN
EL TABLON DE ANUNCIOS Y PORTAL DE TRANSPARENCIA DE LOS LISTADOS PROVISIONALES Y

DEFINITIVOS DE CONCESION DE ESTA AYUDA

SOLICITUD DE BECAS MUNICIPALES CURSO 2025/2026

PLAZO DE SOLICITUD: 15 AL 30 DE SEPTIEMBRE 2025

1.- SOLICITANTE: Datos de la Madre, Padre o tutor/a

NIF/NIE

Discapacidad = 33% |
Nombre y Apellidos
Direccion y
Localidad C.P.
Mavil

Nacionalidad

D Firmantes de esta solicitud declaran no estar incursos en alguna de las prohibiciones establecidas en
el art. 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de subvenciones.

D DECLARO no tener deuda tributaria alguna con el llustre Ayuntamiento de San Roque y que para asi conste
a efectos oportunos, autorizo expresamente a que, si procede, se expida la correspondiente certificacion.

]

Autorizo al llustre Ayuntamiento de San Roque a consultar los datos de empadronamiento de mi familia.

Autorizo al llustre Ayuntamiento de San Roque a consultar los datos de estar al corriente de tributos

2.- Tipo de ayuda que solicita: Seleccionar una o varias opciones, dependiendo del caso.

TIPO DE AYUDA

CANTIDAD CONCEDIDA

SEGUNDO CICLO DE EDUCACION INFANTIL

EDUCACION PRIMARIA

EDUCACION SECUNDARIA

POS-OBLIGATORIO NO UNIVERSITARIO

ESTUDIOS DE GRADOS UNIVERSITARIOS

O Oy oy O




3.- Miembros computables de la unidad familiar (Excluyendo al alumnado objeto de la ayuda, a la
persona solicitante, a hermanos mayores de 25 afios)

Nombre y Apellidos DNI Relacidén con la persona
solicitante

4.- Datos del alumnado beneficiario de la ayuda

ALUMNOI/A 1
NOMBRE Y
APELLIDOS
FECHA DE
DNI NACIMIENTO
CENTRO EDUCATIVO
Y CURSO
ALUMNOIA 2
NOMBRE Y
APELLIDOS
FECHA DE
DNI NACIMIENTO
CENTRO EDUCATIVO
Y CURSO
ALUMNOIA 3
NOMBRE Y
APELLIDOS
FECHA DE
DNI NACIMIENTO

CENTRO EDUCATIVO
Y CURSO




ALUMNOIA 4

NOMBRE Y
APELLIDOS
FECHA DE
= NACIMIENTO
CENTRO EDUCATIVO
Y CURSO
ALUMNOIA 5
NOMBRE Y
APELLIDOS
FECHA DE
2] NACIMIENTO
CENTRO EDUCATIVO
Y CURSO
ALUMNOIA 6
NOMBRE Y
APELLIDOS
FECHA DE
i NACIMIENTO

CENTRO EDUCATIVO
Y CURSO




5. - Documentacion requerida (ver convocatoria):

1. SOLICITUD, debidamente cumplimentada y firmada ]
2. Fotocopia del DNI de la persona solicitante de la Beca ]
3. Autorizacion para consultar empadronamiento, marcando la casilla ]
4. Autorizacion para consultar deudas de la unidad familiar, marcando la casilla ]
5. Declaracién de no estar incursos en alguna de las prohibiciones establecidas en el art. 13 de la Ley D
38/2003, de 17 de noviembre, General de subvenciones.

6. Fotocopia del nimero de cuenta bancaria con IBAN, cuyo titular sea quien solicita la beca ]
7. Informacién adicional sobre el nuevo Reglamento Europeo de Protecciéon de Datos (primera pagina) | | |
RELLENADA Y FIRMADA

8. Declaracion Renta 2024 de los componentes de la unidad familiar: padre, madre, tutor legal, | | |
hermanos / as mayores de edad

9. Fotocopia del certificado que acredite la discapacidad superior al 33% del alumnado ]
10. Fotocopia del Libro de familia completo de cada hijo/a ]
11. Fotocopia de la Vida Laboral de la madre y el padre o tutores legales y de hermanos/as mayores ]
de edad que sean miembros de la unidad familiar

12. FACTURAS: Se tendra que presentar una factura por cada una de las ayudas econémicas ]
que solicita la unidad familiar.

13. Para FP, BACHILLERATO y GRADOS UNIVERSITARIOS: Certificado del centro |/ ]

UNIVERSIDAD donde se especifique que el alumnado esta matriculado y certificado de la nota
media del curso anterior (2024/2025) o del dltimo curso realizado.

En San Roque a ...... de v, 2025
FIRMA DEL PADRE FIRMA DE LA MADRE FIRMA DEL TUTORIA (si
procede)
Nombre y apellidos: Nombre y apellidos: Nombre y apellidos:
DNI: DNI: DNI:




