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! 3 [CONSENTIMIENTO Y AUTORIZACIONES
| AUTORIZACION DOCUMENTOS EN PODER DEL AYUNTALIENTO RECESTOR DE LA SOLIC'TUD
Ejerzo € derechc a no presentar los siguientes documantcs que ooran on seder de este Ayurtarmario ¢ de s Agocias v eutonizo el ¢rgane gestor para Que pueds
recabar dichos documentos o I3 informacién contenida en los mismos de los organo® dondz se encuentrer.
Fecnn de cmisicn Procedimicnio e~ ! gue so
0 presentesion LMo oen e gue se presentd

Documento Agencia, {'rgano. Departz nznto

b

—

.'
s
1) Hon de tratarse e documeriios correspondientes a procedimientss aue f=yan fnalizacs en ios Jllimes ¢irco anos

i
! [ ] Autorizo a que el Ayuntziniento consulte siluacior de demandanie de emoles c- ol Servicio Andaluz de Emateo,

4 | DOCUMENTACION A APORTAR
__| Fotocopia del DNI/NIE
En su caso, Libro de Familia o certificacion Ce estar irscritos en el K istro de Lniores oa Hecho que corraspendse.

"] Certificado de empacranamiento.

:‘: Certificace del Servicio Pablizo de Empleo de! solicitante Y. en su caso, de otros miembres ce le unicad ‘amiar,
| Ensucesc, Titu!s de Familia Numerosa.

D ‘nforme de vida laboral de cad: uno de los miembro ce la urided familiar, incluico 1a persona sohcitnte.

]:} En su case, Certficade de discapacidad o resolusion de reconocimicnio de la situacion de dependencia

D En su caso, acreditacién de ser victima de violencia de genero.

[ Otros.

5 I DECLARACION, SOLICITUD, LUGAR, FECHA Y FIRMA

DECLARO bajo mi responsabilidad, que son ciertos los datos que consigno en la preseric salictud, asi come en ia decumentacon adjunta.

DIRIGIDO A
Sr/a. Dpt® cel Ayuntamiento ce

[PROTECCION DE DATOS
i En cumplimiento de fo dispuesto en fa Ley Organics 75/1998, de 13 ce dicierbra, o= Protaccon de Datos de Cariicter Pernanz', el Avuntamiento de

ie nformz gue los datos personales obter cos 1 iz0:ante ‘a cumplime atacion

| de este documento/imoreso./formulario Yy demas que ‘e adjuntan van a ser INCorporados para su iaiemierto en un fichero puialmente automatizaco. Asimismo <o le i
i informa que la rczogida y tratamiento de dichos datos tiene como firaidad el tramite par: la contrat=2ion lavore al amparo oe lo cispuesto en este Decreto Ley i
* De acuerco cor lo prevsto en {a citaca Ley Orpanica, puede gjercitar los derechos de acceso. rectificacian, cancelacion | oposicion dirigienco un escrito al Aycntamienta I
Lanlc cl que se presents i: solicitud. :







AYUNTAMIENTO DE CENES DE LA VEGA
C.I.F. P-1804800-I N.R.E.01180476

DECLARACION JURADA DE INGRESOS
Nombre y Apellidos: ,

Con DNI: y domicilio en:

DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD QUE:

Los ingresos de todos los miembros de la unidad familiar en la que convivo en los 6 meses

anteriores a la solicitud (desde el 1 de mayo de 2017 hasta el 30 de octubre de 2017)

ascienden a la cantidad de: CUANTIA €
Ingresos Marcar con una X T
1.1. Ingresos provenientes del trabajo por cuenta ajena Si No
Percibidos por: } Solicitante ] Pareja | OMBO8: oo csmimmssmisniiiin s
1.2. Ingresos provenientes de pensiones contributivas y no Si No
contributivas, asi como de otras ayudas y rentas
Percibidos por: l Solicitante I Pareja l OHOS: ..ovvinieninennciiieinnns,
1.3. Ingresos provenientes de viviendas, locales, tierras y demis Si No
bienes inmobiliarios arrendados
Percibidos por: | Solicitante l Pareja l i
1.4. Ingresos provenientes de los intereses y rendimientos de Si No
cuentas en cajas, bancos, letras del tesoro, bonos y demas
rendimientos de capital mobiliario
Percibidos por: l Solicitante I Pareja [ 8
1.5. Ingresos provenientes de actividades empresariales, agricolas, rSi No
profesionales, artisticas, etc |
Percibidos por: | Solicitante I Pareja J Otros: ........oooo
1.6. Ingresos provenientes de pensiones compensatorias, anualidades Si No
por alimentos, apoyo econdmico familiar, etc.
Percibidos por: I Solicitante
1.7. Otros ingresos. Fuente: ‘ Si ' TNO
Percibidos por: | Solicitante

Declaro, asf mismo, no percibir ningiin otro ingreso distinto de los reflejados en la
presente declaracién; conociendo la responsabilidad en la que incurro en caso de

ocultacion o falsedad de ]z declaracidn.

En Cenes de la Vega, a de de 2017.
FIRMA:

Avda. de |a Sierra, 49 - C.P. 18190 - Teléfono 958 48 60 01 — Fax 958 48 63 11






