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ANEXO 1

SOLICITUD DE AYUDAS “ PLAN VIAJA GRATIS PARA NUESTROS MAYORES”

[0 4 5 1 , con N.ILF.

........................ , domiciliado/a en

................................................................................................. Localidad

...................................... CP. ....c........... Provincia.................... 'y Tfno.
EXPONE,

Que a la vista de la convocatoria de ayudas del Plan Viaja Gratis para
Nuestros Mayores en el municipio de Ponferrada durante el ejercicio 2009,
publicadas en el B.O.P. de fecha...................oillL

SOLICITA,

Le sea concedida la ayuda regulada en las bases sefaladas, para lo cual,
ademas de la presente solicitud, se acompafan los documentos especificados en los
apartados que se sefialan y que se corresponden con la base cuarta de la
convocatoria:

@ Documento Nacional de Identidad (original y fotocopia).

Q Certificado completo de la Declaraciobn del IRPF expedido por la

Delegacion correspondiente de la Agencia Tributaria sobre los ingresos
obtenidos por todos los miembros de la unidad familiar, mayores de
edad, y correspondientes a la Ultima Declaraciéon de la Renta presentada.
Si no tiene obligaciéon de presentar Declaracion de IRPF, certificado
emitido por la Delegacién de la Agencia Tributaria en el que se haga
constar tal extremo. Al mismo tiempo, se presentard documentacion
justificativa de los ingresos obtenidos por cualquier concepto en ese
ejercicio impositivo.
A estos efectos, el interesado, actuando en nombre propio o en
representacion, por el hecho de presentar la solicitud, autoriza al
Ayuntamiento de Ponferrada a recabar de la Agencia Estatal de
Administracion Tributaria los datos relativos al nivel de renta y al
cumplimiento de sus obligaciones tributarias para comprobar el
cumplimiento de los requisitos establecidos para obtener, percibir y
mantener la ayuda objeto de las presentes bases en aplicacion de lo
dispuesto en el art. 95.1,k) de la Ley 58/2003, General Tributaria.

Q Certificacion de la Seguridad Social justificativa de los ingresos del
solicitante (en caso de carecer de ingresos, se presentara certificacion
negativa de la Seguridad Social) correspondiente al afio 2008, ultimo
ejercicio con plazo de presentacion vencido para la declaracion del
I.R.P.F.

QO En caso de que el solicitante ostente la condicidon de cdnyuge o pareja de
hecho, ademas, libro de familia (Original y fotocopia) o certificacion del
registro municipal de uniones no matrimoniales.

O Documento acreditativo de la discapacidad, en su caso

O El solicitante declara responsablemente que no es titular, ni él ni, en su
caso, su conyuge o pareja de hecho, de éste o cualquier otro beneficio
analogo por ésta u otra Administracion Pudblica o entidad sin animo de
lucro.
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Q Cualquier otro documento que a juicio del técnico competente pueda
coadyuvar a la valoracion de la situacion. Especificar que

El solicitante abajo firmante autoriza al 6rgano competente del Excmo.
Ayuntamiento de Ponferrada a recabar los datos de caracter tributario de la Agencia
Estatal de Administracion Tributaria relativos al nivel de renta [ingresos obtenidos
por todos los miembros de la unidad familiar, mayores de edad, y correspondientes
a la dltima Declaraciéon de la Renta presentada (IRPF)], asi como los datos relativos
al cumplimiento de sus obligaciones tributarias, para comprobar el cumplimiento de
los requisitos establecidos para obtener, percibir y mantener la ayuda a la
movilidad para discapacitados fisicos para la que se efectda la presente solicitud, al
resultar necesarios para la resolucion de este procedimiento.

Del mismo modo, la presentacion de la solicitud para participar en la
presente convocatoria conforme al procedimiento establecido, implicara Ila
autorizacion para que el Ayuntamiento de Ponferrada pueda solicitar la informacion
relativa a la constatacion fehaciente de los datos relativos al documento nacional de
identidad o al niumero de identificacién de extranjeros y al empadronamiento que
fuera legalmente pertinente.

El solicitante se compromete, por medio del presente escrito, a aceptar el
resto de las condiciones establecidas en la Convocatoria a la que concurre y demas
requisitos exigidos por la normativa aplicable.

En Ponferrada, a de de 200

Firma del solicitante:

De acuerdo con lo establecido en la Ley Organica 15/1999, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, se le informa que los datos de
caracter personal facilitados a través de esta solicitud, seran incorporados a un fichero titularidad del Ayuntamiento de Ponferrada, con
la finalidad de gestionar ayudas a la movilidad de discapacitados fisicos.

El Ayuntamiento de Ponferrada dispone de las medidas técnico-organizativas que garantizan el cumplimiento de la normativa vigente en
materia de Proteccion de Datos de Caracter Personal.

Los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién se podran ejercer en los términos previstos en la Ley, mediante un
escrito dirigido al responsable del fichero: Ayuntamiento de Ponferrada, Plaza Ayuntamiento s/n. 24400 Ponferrada (Leon).
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