@ Anexo I: SOLICITUDE de praza para o ESPAZO INFANTIL DE X0GO

Actividade para facilitar a condiliaddn da vida familiar, faboral e persoal

Concello de Mugardos
A Coruiia

DATOS DA/O NENA/O

Apelidos e nome:

Indique 1° ou 2° segunde preferencia: 1 cewp Santiago Apdstolo Franza O CEIP Unién Mugardesa

Nacemento:

Enderezo: NUm.: Piso: Porta: DNI Nenajo

Lugar/Parroquia: Concello e CP: Teléfono:

DATOS DA/O SOLICITANTE (Nai, pai ou titor/a legal}

Apelidos e nome:

Telefonos: Enderezo electrénico

Marque cun X o que solicita:

ASISTENCIA: Mes completo ou quincenas:

O HORARIO COMPLETQ (8.00 a 14.00)

Xullo Agosto Nadal
5 1631 5 31 {1 HORARIQ REDUCIDO (10.30-14.00)
Servizo cc:mplementario de Aimorzo 1 Servizo complementario de Xantar [ Bonificacién por renda O
Os ingresos familiares superan 6,5 veces o IPREM 0 si CINON
Documentacion:

[ Fotocopia do Libro de familia efou titulo de familia numerosa.
Fotocopia do documento de identidade dos pais/nais ou titores/as.
Informe de convivencia expedido polo Concello

Cuestionario de sande e autorizacions,

Autorizacidns: gravacion de imaxes, recollida dofda menor,

Documento de domiciliacién bancaria.

Opqpooo

Xustificacién de haberes de tédos os membros majores de 18 anos da unidade de convivendia: declaracion do IRPF ou certificacion de
exencién se & o caso; certificacion positiva ou negativa de percepcién de prestacidn econdmica do INEM; certificacién de ingresos por
pensiéns emitido polo organismo pagador; xustificante doutros ingresos, ou dediaracion xurada destes.

1 informe médico de satde (s6lo en caso de que ofa usuaria padeza algunha enfermidade, ou intolerancia ou alerxia alimentaria)
L Acreditacion da situacidn laboral (activo ou desemprego)

[ Acreditacion da condicién de familia monoparental segundo Lei 3/201, de 30 de xufie, de apofo 4 familia e 3 convivencia de Galicia

I outra circunstancia (informe dos servizos sociais, certificado minusvalia, sentenza de separacién/divordo, ...}

Calquera indicio de cambio non declarado, distorsion ou falseamento da situacién sociofamiliar, da situacién laboral, da situacion da vivenda ou da situacién
econdmica reflectidas ne solicitude, poderd dar lugar a que se inicie de oficio un expediente de comprobacién dos datos referides. Coa apertura deste
expediente nomearase instrutor/a e secretariofa que elaborardn un informe que serd obxecto de andlise por parte do rgano competente.Poderase requirir
aofa solicitarrte os documentos que se consideren precisos para a resolucion do expediente.S6 se terdn en conta a efectos de baremacion do expediente os
extremos alegados cos documentos arriba indicados.

A omision, falsidade dos datos ou dos documentos achegados e a duplicidade de solicitudes no momento da inscricidn
serdn causa de anulacién.

Sinatura do/a solicitante Mugardos, ......... A€ ettt err e rrereenen de 20

LEI DE PROTECCION DE DATOS, ASINAR AQ DORSO



~ Concellode Mqundos
(A Corufia)

Nome e apelidos

DNI , declara ser tutor/a de , polo
tanto, 1nformamoslle do tratamento de datos de caracter persoal que faremos.

De acordo- co establecido pola normativa vixente en materia de proteccion de datos,
“informamoslle de que o Responsable de Tratamento dos seus datos persoais ¢ o Concello de
Mugardos, con direccién Avda. Galicia, 45, 15620-Mugardos;
CORREO@CONCELLODEMUGARDOS GAL ‘ '

1—F INALIDADE DO TRATAMENTO: Os datos ser4n empregados para prestarlle 0"
Servizo sohcﬂado 1o anexo de solicitude.

O feito de que non nos facilite parte da mforr'nacién solicitada podera supofier a imposibilidade
de prestarlle o servizo solicitado, asi como a xestion administrativa derivado do dito servizo.

Datos de satde: coa unica fin de saliraga:rdar a seguridade do/da menor, solicitaremos
informacion sobre o seu estado de sdude (enfermidades, alerxias, intolerancias alimentarias, etc).
Deste xeito evitaremos calquera incidente 4 hora de orgamizar as actividades do centro. A
omisi6n dalgin tipo de informacion, podera producir danos no/na menor, do que s6 vostede serd
responsable. -

PRAZO DE CONSERVACION: Os datos facilitados conservaranse durante o tempo necesario
para poder atender a sta solicitude, asi como para dar curnpnmento legal as xestions
admmlstratlvas derivadas da prestacion do servizo.

2.- LEXITIMACION: Este tratamento de datos persoals estd lexitimado polo
consentimento que nos outorga a realizar a solicitude de prestacion do servizo.

3.- DESTINATARIOS DE CESIONS: O Concello de Mugarcios cedera os seus datos de
caracter persoal, asi' como os das persoas que vostede representa e/ou tutela, 4/as entidades
colaboradoras, administracion intervinientes ou empresas concesionarias do servizo que vostede
solicita. '

4.- DEREITOS: Ten vostede dereito a acceder, rectificar ou suprimir os datos erréneos,
solicttar a limitacion do tratamento dos seus datos asi como opofierse ou retirar o consentimento
en calquera momento ¢ solicitar a portabilidade dos mesmos.

O Concello de Mugardos dispén de formularios especificos para facilitarlle o exercicio dos seus
dereitos. Pode presentar a sa propia solicitude ou solicitar os nosos formularios, sempre
acompafiados dunha copia do seu DNI para acreditar a sta identidade.

Mugardos, de de

Sinatura:

Avda. de GG!!CIG 45 Tfnos. 981470 338 - 981 470 290 - 981 471 701 - ch 981 472 017 - 15620 MUGARDOS
. - RELG. NGm, MUQOOOM CIF P - 1505200 D ‘




