22 GENERALITAT CONSELLERIA DE BENESTAR SOCIAL ANEXO I

\\\ VALENC|ANA SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL Full 1

CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL Hoja 1

Direcci6 Territorial de Benestar Social d
Direccién Territorial de Bienestar Social de

Ajuntament:
Ayuntamiento:

_ CODI D'EXPEDIENT
CODIGO DE EXPEDIENTE

Provincia NUm. centre NUm. Uts NUm. d'orde
Provincia N° centro Ne Uts N° de orden

A |DADES DE L'USUARI / DATOS DEL USUARIO (*)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI

DATA NAIXEMENT. SEXE / SEXO ESTAT CIVIL / ESTADO CIVIL NACIONALITAT / NACIONALIDAD CODI / CODIGO
FECHA NACIMIENTO

A L'EFECTE DE NOTIFICACIONS / AL EFECTO DE NOTIFICACIONES

DOMICILI (CARRER / PLAGA, NUMERO | PORTA) / DOMICILIO (CALLE / PLAZA, NUMERO Y PUERTA) cP

LOCALITAT / LOCALIDAD CODI/ CODIGO PROVINCIA / PROVINCIA CODI / CODIGO TELEFON / TELEFONO

EMPADRONAMENT / EMPADRONAMIENTO TEMPS RESIDENCIA MUNICIPI TEMPS RESIDENCIA COMUNITAT AUTONOMA
TIEMPO RESIDENCIA MUNICIPIO TIEMPO RESIDENCIA COMUNIDAD AUTONOMA

B DADES DEL REPRESENTANT (només s’ha d'emplenar quan la persona sol-licitant siga la representant de l'usuari)
DATOS DEL REPRESENTANTE (solo cumplimentar cuando la persona solicitante sea la representante del usuario)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI

DATA NAIXEMENT / FECHA NACIMIENTO SEXE / SEXO NACIONALITAT / NACIONALIDAD

A L'EFECTE DE NOTIFICACIONS / AL EFECTO DE NOTIFICACIONES

DOMICILI (CARRER / PLAGA, NUMERO | PORTA) / DOMICILIO (CALLE / PLAZA, NUMERO Y PUERTA) cP

LOCALITAT / LOCALIDAD PROVINCIA / PROVINCIA TELEFON / TELEFONO

C |AUTORITZACIO | DECLARACIO / AUTORIZACION Y DECLARACION

(1/2) EXEMPLAR PER A L'ADMINISTRACIO / EJEMPLAR PARA LA ADMINISTRACION

Autoritze expressament la Conselleria de Benestar Social perque, conforme al que disposa l'article 6 de la Llei Organica 15/1999, de 13 de
desembre, de Proteccié de Dades de Caracter Personal i la resta de normativa aplicable, puga accedir a les meues dades personals existents als
fitxers del Sistema de Verificacié de Dades d'ldentitat, de les administracions tributaries i de la Seguretat Social, als Unics efectes de verificar el
compliment dels requisits i condicions necessaries per a disfrutar de les ajudes de la present convocatoria.

Autorizo expresamente a la Conselleria de Bienestar Social para que, conforme a lo dispuesto en el articulo 6 de la Ley Organica 15/1999, de
13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal y demas normativa aplicable, pueda acceder a mis datos personales obrantes en
los ficheros del Sistema de Verificacion de Datos de Identidad, de las administraciones tributarias y de la Seguridad Social, a los Gnicos efectos
de verificar el cumplimiento de los requisitos y condiciones necesarias para disfrutar de las ayudas de la presente convocatoria.

] si [ ] no
Aixi mateix, declara no estar incurs en cap prohibici6 per a obtindre la condicié de beneficiari, assenyalades en a l'art. 13 de la Llei 38/2003, de
17 de novembre, General de Subvencions (BOE nim. 276, de 18/11/03) i del compliment d'obligacions de reintegrament de subvencions que, si
és el cas, se li hagueren exigit.
Asimismo, declara no estar incurso en prohibicion alguna para obtener la condicion de beneficiario, sefialadas en al art. 13 de la Ley 38/2003,
de 17 de noviembre, General de Subvenciones (BOE n° 276, de 18/11/03) y del cumplimiento de obligaciones de reintegro de subvenciones que,

en su caso, se le hubiesen exigido. REGISTRE D'ENTRADA
REGISTRO DE ENTRADA

Firma:

(*) Es pot substituir per I'lnforme Social del SIUSS / Se puede sustituir por el Informe Social del SIUSS

Les dades de caracter personal que conté |'imprés podran ser incloses en un fitxer per al seu tractament per este organ administratiu, com a
titular responsable del fitxer, en I'Us de les funcions propies que té atribuides i en I'ambit de les seues competéncies. Aixi mateix, se l'informa
de la possibilitat d'exercir els drets d'accés, rectificacid, cancel-lacié i oposicio, tot aixo de conformitat amb el que disposa l'art. 5 de la Llei
Organica 15/1999, de Protecci6 de Dades de Caracter Personal (BOE nim. 298, de 14/12/99).

Los datos de caracter personal contenidos en el impreso podran ser incluidos en un fichero para su tratamiento por este 6rgano . >

administrativo, como titular responsable del fichero, en el uso de las funciones propias que tiene atribuidas y en el ambito de sus EégﬁADEEIL\“FS:DD:EEIL\‘éggfl\?gggmgg;—ER‘FE
competencias. Asimismo, se le informa de la posibilidad de ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion, todo ello de
conformidad con lo dispuesto en el art. 5 de la Ley Organica 15/1999, de Proteccion de Datos de Caracter Personal (BOE n° 298, de
14/12/99).
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22 GENERALITAT CONSELLERIA DE BENESTAR SOCIAL ANEXO I

\\\ VALENC|ANA SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL Full 1

CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL Hoja 1

Direcci6 Territorial de Benestar Social d
Direccién Territorial de Bienestar Social de

Ajuntament:
Ayuntamiento:

_ CODI D'EXPEDIENT
CODIGO DE EXPEDIENTE

Provincia NUm. centre NUm. Uts NUm. d'orde
Provincia N° centro Ne Uts N° de orden

A |DADES DE L'USUARI / DATOS DEL USUARIO (*)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI

DATA NAIXEMENT. SEXE / SEXO ESTAT CIVIL / ESTADO CIVIL NACIONALITAT / NACIONALIDAD CODI / CODIGO
FECHA NACIMIENTO

A L'EFECTE DE NOTIFICACIONS / AL EFECTO DE NOTIFICACIONES

DOMICILI (CARRER / PLAGA, NUMERO | PORTA) / DOMICILIO (CALLE / PLAZA, NUMERO Y PUERTA) cP

LOCALITAT / LOCALIDAD CODI/ CODIGO PROVINCIA / PROVINCIA CODI / CODIGO TELEFON / TELEFONO

EMPADRONAMENT / EMPADRONAMIENTO TEMPS RESIDENCIA MUNICIPI TEMPS RESIDENCIA COMUNITAT AUTONOMA
TIEMPO RESIDENCIA MUNICIPIO TIEMPO RESIDENCIA COMUNIDAD AUTONOMA

B DADES DEL REPRESENTANT (només s’ha d'emplenar quan la persona sol-licitant siga la representant de l'usuari)
DATOS DEL REPRESENTANTE (solo cumplimentar cuando la persona solicitante sea la representante del usuario)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI

DATA NAIXEMENT / FECHA NACIMIENTO SEXE / SEXO NACIONALITAT / NACIONALIDAD

A L'EFECTE DE NOTIFICACIONS / AL EFECTO DE NOTIFICACIONES

DOMICILI (CARRER / PLAGA, NUMERO | PORTA) / DOMICILIO (CALLE / PLAZA, NUMERO Y PUERTA) cP

LOCALITAT / LOCALIDAD PROVINCIA / PROVINCIA TELEFON / TELEFONO

C |AUTORITZACIO | DECLARACIO / AUTORIZACION Y DECLARACION

(2/2) EXAMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

Autoritze expressament la Conselleria de Benestar Social perque, conforme al que disposa l'article 6 de la Llei Organica 15/1999, de 13 de
desembre, de Proteccié de Dades de Caracter Personal i la resta de normativa aplicable, puga accedir a les meues dades personals existents als
fitxers del Sistema de Verificacié de Dades d'ldentitat, de les administracions tributaries i de la Seguretat Social, als Unics efectes de verificar el
compliment dels requisits i condicions necessaries per a disfrutar de les ajudes de la present convocatoria.

Autorizo expresamente a la Conselleria de Bienestar Social para que, conforme a lo dispuesto en el articulo 6 de la Ley Organica 15/1999, de
13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal y demas normativa aplicable, pueda acceder a mis datos personales obrantes en
los ficheros del Sistema de Verificacion de Datos de Identidad, de las administraciones tributarias y de la Seguridad Social, a los Gnicos efectos
de verificar el cumplimiento de los requisitos y condiciones necesarias para disfrutar de las ayudas de la presente convocatoria.

] si [ ] no
Aixi mateix, declara no estar incurs en cap prohibici6 per a obtindre la condicié de beneficiari, assenyalades en a l'art. 13 de la Llei 38/2003, de
17 de novembre, General de Subvencions (BOE nim. 276, de 18/11/03) i del compliment d'obligacions de reintegrament de subvencions que, si
és el cas, se li hagueren exigit.
Asimismo, declara no estar incurso en prohibicion alguna para obtener la condicion de beneficiario, sefialadas en al art. 13 de la Ley 38/2003,
de 17 de noviembre, General de Subvenciones (BOE n° 276, de 18/11/03) y del cumplimiento de obligaciones de reintegro de subvenciones que,

en su caso, se le hubiesen exigido. REGISTRE D'ENTRADA
REGISTRO DE ENTRADA

Firma:

(*) Es pot substituir per I'lnforme Social del SIUSS / Se puede sustituir por el Informe Social del SIUSS

Les dades de caracter personal que conté |'imprés podran ser incloses en un fitxer per al seu tractament per este organ administratiu, com a
titular responsable del fitxer, en I'Us de les funcions propies que té atribuides i en I'ambit de les seues competéncies. Aixi mateix, se l'informa
de la possibilitat d'exercir els drets d'accés, rectificacid, cancel-lacié i oposicio, tot aixo de conformitat amb el que disposa l'art. 5 de la Llei
Organica 15/1999, de Protecci6 de Dades de Caracter Personal (BOE nim. 298, de 14/12/99).

Los datos de caracter personal contenidos en el impreso podran ser incluidos en un fichero para su tratamiento por este 6rgano . >

administrativo, como titular responsable del fichero, en el uso de las funciones propias que tiene atribuidas y en el ambito de sus EégﬁADEEIL\“FS:DD:EEIL\‘éggfl\?gggmgg;—ER‘FE
competencias. Asimismo, se le informa de la posibilidad de ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion, todo ello de
conformidad con lo dispuesto en el art. 5 de la Ley Organica 15/1999, de Proteccion de Datos de Caracter Personal (BOE n° 298, de
14/12/99).

DIRECCIO TERRITORIAL DE BENESTAR SOCIAL 08/04/14
DIRECCION TERRITORIAL DE BIENESTAR SOCIAL

CHAP - IAC

DIN - A4

IA-22108-01-E



GENERAUTAT SOL.LICITUD D'AJUDA INDIVIDUAL. CONSELLERIA DE BENE STAR SOCIAL

N VALENCIANA

SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL. CONSELLERIA DE BIENE STAR SOCIAL

ANNEX II
ANEXO I

Full 2
Hoja 2

D |DADES SOCIOFAMILIARS / DATOS SOCIO-FAMILIARES (*)

DIRECCION TERRITORIAL DE BIENESTAR SOCIAL

Cognoms i nom Cod.| Prov. naixement (1) | Pais naixement (2) Data naixem. /Fecha nacim. Sexe (3)| Estat civil (4) Parentiu (5) Malalties min. (6) |Nivell estu. (7)| Act. econ. (8) | Ocupaci6 (9)
Apellidos y nombre ind. | Prov. nacimiento (1) | Pafs nacimiento (2) Dia Mes Any |Sexo (3)| Estado civil (4) Parentesco (5) Enfermedad min. (6)| Nivel estu. (7) | Act. econ. (8) | Ocupacion (9)
Dia Afio
o1 Usuari
Usuario
02
03
04
05
> 06
Ol
O 07
&
= 08
2
Z
= 09
=
a
¢ 10
B¢
-]
< 11
o
g 12
g
a| E |DADES DE L'HABITATGE / DATOS DE LA VIVIENDA (*)
S
L
i Sense domicili Pis, apartament Habitatge unifamiliar Habitatge precari . Tenda de campanya, caravana, vaixell
4 Tipus d'habitatge D 01 Sin domicilio D 02 piso, apartamento D 03 Vivienda unifamiliar D 04 Chabola D 05 Casa prefabricada D 06 Tienda de campafa, caravana, barco
a T N
ol Tipo de vivienda D 07 Habitatge col-lectiu (institucid, residéncia, pisos tutelats) D 08 Pensio D 09 Altres D 10 Cova D 99 No sap, no respon
é Vivienda colectiva (institucion, residencia, pisos tutelados) Pension Otros Cueva No sabe, no contesta
|_
% R
= Regim tinenca Cedit, facilitat Llogat Rellogat Propi, pagant-lo Propi, pagat Habitatge compartit Altra manera
Z ' , ,
= Régimen tenencia D 01 Cedida, facilitada D 02 Alquilada D 03 Realquilada D 04 Propia pagandola D 05 Propia pagada D 06 vVivienda compartida D 07 Otra manera
< . . .
| Nre. habitacions Quatre Cinc Més de cinc De peca Unica No sap, no respon
< No habitaciones | Joi una [ Jo2 Dos [ fo3 Tres [ o4 Cuatro [ Jos Cinco | Jos Mas de cinco | Jor De pieza Gnica [ Joo No sabe, no contesta
[
o] . - . . N
Aigua corrent Dutxa Electricitat Aigua calenta Teléfon Frigorific
9(: D 01 Agua corriente D 02 WC D 03 pucha D 04 Electricidad D 05 Gas D 06 Agua caliente D 07 Teléfono D 08 Frigorifico
3 ; Calefacci6 casa sencera Rentadora automatica Barreres arquitectoniques en l'accés Barreres arquitectoniques en I'habitatge
o
= 823 gqﬂipgmieer:t o D 09 Calefaccién casa entera D 10 | avadora automatica D 11 Barreras arquitectonicas en el acceso D 12 Barreras arquitectonicas en la vivienda
% - equip D 13 II-luminaci6 natural D 14 Ventilacié D 15 Estat deteriotat. Goteres, humitat D 16 Amenagca de ruina D 99 No sap, no respon
Ll lluminacion natural Ventilacion Estado deteriorado. Goteras, humedad Amenaza de ruina No sabe, no contesta
I
Z (*) Es pot substituir per I'lnforme Social del SIUSS / Se puede sustituir por el Informe Social del SIUSS
DIRECCIO TERRITORIAL DE BENESTAR SOCIAL 08/04/14

CHAP - IAC

DIN - A4

IA - 22108 - 02 -E



GENERAUTAT SOL.LICITUD D'AJUDA INDIVIDUAL. CONSELLERIA DE BENE STAR SOCIAL

N VALENCIANA

SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL. CONSELLERIA DE BIENE STAR SOCIAL

ANNEX II
ANEXO I

Full 2
Hoja 2

D |DADES SOCIOFAMILIARS / DATOS SOCIO-FAMILIARES (*)

(2/2) EXAMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

Cognoms i nom Cod.| Prov. naixement (1) | Pais naixement (2) Data naixem. /Fecha nacim. Sexe (3)| Estat civil (4) Parentiu (5) Malalties min. (6) |Nivell estu. (7)| Act. econ. (8) | Ocupaci6 (9)
Apellidos y nombre ind. | Prov. nacimiento (1) | Pafs nacimiento (2) Dia Mes Any |Sexo (3)| Estado civil (4) Parentesco (5) Enfermedad min. (6)| Nivel estu. (7) | Act. econ. (8) | Ocupacion (9)
Dia Afio
01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11
12
E |DADES DE L'HABITATGE / DATOS DE LA VIVIENDA (*)
Sense domicili Pis, apartament Habitatge unifamiliar Habitatge precari . Tenda de campanya, caravana, vaixell
Tipus d'habitatge D 01 Sin domicilio D 02 piso, apartamento D 03 Vivienda unifamiliar D 04 Chabola D 05 Casa prefabricada D 06 Tienda de campafa, caravana, barco
Tipo de vivienda D 07 Habitatge col-lectiu (institucid, residéncia, pisos tutelats) D 08 Pensio D 09 Altres D 10 Cova D 99 No sap, no respon
Vivienda colectiva (institucion, residencia, pisos tutelados) Pension Otros Cueva No sabe, no contesta
Reégim tinenca Cedit, facilitat Llogat Rellogat Propi, pagant-lo Propi, pagat Habitatge compartit Altra manera
Régimen tenencia D 01 Cedida, facilitada D 02 Alquilada D 03 Realquilada D 04 Propia pagandola D 05 Propia pagada D 06 vVivienda compartida D 07 Otra manera
Nre. habitacions Quatre Cinc Més de cinc De peca Unica No sap, no respon
N° habitaciones | Joi una [ Jo2 Dos [ fo3 Tres [ o4 Cuatro [ Jos Cinco | Jos Mas de cinco | Jor De pieza Gnica [ Joo No sabe, no contesta
D 01 Aigua corrent D 02 WC D 03 Dutxa D 04 Electricitat D 05 Gas D 06 Aigua calenta D 07 Teléfon D 08 Frigorific
Agua corriente Ducha Electricidad Agua caliente Teléfono Frigorifico
; Calefacci6 casa sencera Rentadora automatica Barreres arquitectoniques en l'accés Barreres arquitectoniques en I'habitatge
823 gqﬂipgmieer:t o D 09 Calefaccion casa entera D 10 | avadora automatica D 11 Barreras arquitectonicas en el acceso D 12 Barreras arquitectonicas en la vivienda
- equip D 13 II-luminaci6 natural D 14 Ventilacié D 15 Estat deteriotat. Goteres, humitat D 16 Amenagca de ruina D 99 No sap, no respon
lluminacion natural Ventilacion Estado deteriorado. Goteras, humedad Amenaza de ruina No sabe, no contesta
(*) Es pot substituir per I'lnforme Social del SIUSS / Se puede sustituir por el Informe Social del SIUSS
DIRECCIO TERRITORIAL DE BENESTAR SOCIAL 08/04/14

DIRECCION TERRITORIAL DE BIENESTAR SOCIAL
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&2 GENERALITAT CONSELLERIA DE BENESTAR SOCIAL ANEXO I

\\\ VALENC|ANA SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL Full 3

CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL Hoja 3
F [DECLARACIO DE BENS / DECLARACION DE BIENES
indi. () el Rontas anusies () S e | A
ind. () Concento v Concepto | Empresa/Persona | SR LR | TS ) Ciase. | importe (Eur)
TOTAL (1) TOTAL (2) TOTAL (3)

(@) Llevat d'aquell immoble que constituisca I'habitatge habitual de la unitat familiar. La valoracié dels immobles fara referencia a l'any
immediatament anterior. S'haura d'indicar si I'immoble esta arrendat.
Excepto aquel inmueble que constituya la vivienda habitual de la unidad familiar. La valoraciéon de los inmuebles vendra referida al afio
inmediatamente anterior. Debera indicarse si el inmueble esta arrendado.

(b) Estes rendes ho seran tant del producte del treball com dels rendiments del capital mobiliari i immobiliari i també d'interessos de diposit,
referits tots a I'exercici immediatament anterior.
Dichas rentas lo seran tanto como producto del trabajo personal como de rendimientos del capital mobiliario e inmobiliario, asi como de
intereses de depdsitos, referidos todos ellos al ejercicio inmediatamente anterior.

(¢) La valoraci6 d'estes fara referéncia a I'any anterior al sol-licitat.
La valoracion de las mismas vendré referida al afio inmediatamente anterior la solicitado.

(*) El codi individual haura de coincidir amb el codi donat en I'apartat D. Dades sociofamiliars.
El codigo individual debe coincidir con el cdigo asignado en el apartado D. Datos socio-familiares.

G |AJUDA SOL-LICITADA / AYUDA SOLICITADA

Concepte / Concepto Tipus (descripcio) / Tipo (descripcion) Import / Importe

Emergencia
Emergencia

D Desenvolupament personal (tercera edat)

Desarrollo personal (tercera edad)

INISTRACION

H | TIPUS D'AJUDA / TIPO DE AYUDA

D No periodica D Periodica: periodicitat Nre. de periodes
No periddica Periddica: periodicidad N° de periodos

A PERCEBRE PER:/ A PERCIBIR POR:

Sol-licitant Técnic o creditor
Solicitante Técnico o acreedor Sr./a. DNI/NIF

| |DOCUMENTS QUE S'HI ADJUNTEN / DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN

INISTRACIO / EJEMPLAR PARA LA AD

J [|SOL-LICITUD / SOLICITUD

(1/2) EXEMPLAR PER A L'AD

Es considere este escrit com a presentat, amb els documents que s'hi adjunten, per fetes les anteriors manifestacions i es declara
expressament (sota jurament o promesa) que estes son vertaderes.

Se tenga por presentado este escrito, con los documentos que se acompafian, por hechas las anteriores manifestaciones y declara
expresamente (bajo juramento o promesa) la veracidad de las mismas.

, d de

Firma:

DIRECCIO TERRITORIAL DE BENESTAR SOCIAL 08/04/14
DIRECCION TERRITORIAL DE BIENESTAR SOCIAL
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&2 GENERALITAT CONSELLERIA DE BENESTAR SOCIAL ANEXO I

\\\ VALENC|ANA SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL Full 3

CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL Hoja 3
F [DECLARACIO DE BENS / DECLARACION DE BIENES
indi. () el Rontas anusies () S e | A
ind. () Concento v Concepto | Empresa/Persona | SR LR | TS ) Ciase. | importe (Eur)
TOTAL (1) TOTAL (2) TOTAL (3)

(@) Llevat d'aquell immoble que constituisca I'habitatge habitual de la unitat familiar. La valoracié dels immobles fara referencia a l'any
immediatament anterior. S'haura d'indicar si I'immoble esta arrendat.
Excepto aquel inmueble que constituya la vivienda habitual de la unidad familiar. La valoraciéon de los inmuebles vendra referida al afio
inmediatamente anterior. Debera indicarse si el inmueble esta arrendado.

(b) Estes rendes ho seran tant del producte del treball com dels rendiments del capital mobiliari i immobiliari i també d'interessos de diposit,
referits tots a I'exercici immediatament anterior.
Dichas rentas lo seran tanto como producto del trabajo personal como de rendimientos del capital mobiliario e inmobiliario, asi como de
intereses de depdsitos, referidos todos ellos al ejercicio inmediatamente anterior.

(¢) La valoraci6 d'estes fara referéncia a I'any anterior al sol-licitat.
La valoracion de las mismas vendré referida al afio inmediatamente anterior la solicitado.

(*) El codi individual haura de coincidir amb el codi donat en I'apartat D. Dades sociofamiliars.
El codigo individual debe coincidir con el cdigo asignado en el apartado D. Datos socio-familiares.

RESADA

G |AJUDA SOL-LICITADA / AYUDA SOLICITADA

Concepte / Concepto Tipus (descripcio) / Tipo (descripcion) Import / Importe

Emergencia
Emergencia

D Desenvolupament personal (tercera edat)
Desarrollo personal (tercera edad)

H | TIPUS D'AJUDA / TIPO DE AYUDA

RSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INT

D No periodica D Periodica: periodicitat Nre. de periodes
No periddica Periddica: periodicidad N° de periodos

A PERCEBRE PER: / A PERCIBIR POR:

Sol-licitant Tecnic o creditor
Solicitante Técnico o acreedor Sr./a. DNI/NIF

| |DOCUMENTS QUE S'HI ADJUNTEN / DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN

J |SOL-LICITUD /SOLICITUD
L
a]
o Es considere este escrit com a presentat, amb els documents que s'hi adjunten, per fetes les anteriors manifestacions i es declara
<—(' expressament (sota jurament o promesa) que estes son vertaderes.
o Se tenga por presentado este escrito, con los documentos que se acompafian, por hechas las anteriores manifestaciones y declara
I’.JI_J expresamente (bajo juramento o promesa) la veracidad de las mismas.
ad
3 ' d de
a]
=
g
X
]
g Firma:

DIRECCIO TERRITORIAL DE BENESTAR SOCIAL 08/04/14
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@2 GENERALITAT
 VALENCIANA

SOL-LICITUD D'AJUDA INDIVIDUAL ANNEX Il
CONSELLERIA DE BENESTAR SOCIAL ANEXO Il
SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL Full 4

CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL Hoja 4

K

INFORME SOCIAL / INFORME SOCIAL (*)

S'han acreditat les dades de la instancia:

Se han acreditado los datos de la instancia:

Vanrac!é de la necessitat:
Valoracion de la necesidad:

S'ha realitzat visita domiciliaria:
Se ha realizado visita domiciliaria:

DSi DNO DSi DNO

Proposta: / Propuesta:

Concedir: - Import: - Periodicitat:
Conceder: Importe: Periodicidad:
. - Altra alternativa:
D Denegar: Otra alternativa:
Dades del/de la técnic/a: / Datos del/de la técnico/a:
Cognoms: Nom: DNI:
Apellidos: Nombre: ’
Titulacio: Entitat:
Titulacion: Entidad:
) d de

El/La técnic/a / El/La técnico/a

Firma:

CALCUL DE LA RENDA PER CAPITA / CALCULO DE LA RENTA PER CAPITA

1) EUR
Import renda anual familiar _
@) EUR Imgorte renta anual familiar )= @+3)+4) EUR
EUR Nre. de membres de la unitat familiar
) N° de miembros de la unidad familiar ©) EUR
4) EUR Renda per capita anual usuari (7)=(5)/(6) EUR
Renta per capita anual usuario

PROPOSTA DE VALORACIO / PROPUESTA DE VALORACION

DENEGACIO PER:
DENEGACION POR:

(1/2) EXEMPLAR PER A L'ADMINISTRACIO / EJEMPLAR PARA LA ADMINISTRAC|ON

D Excedir el nivell de renda fixat per a I'ajuda sol-licitada.
Exceder el nivel de renta fijado para la ayuda solicitada.
D Rebre altres ajudes pel mateix concepte en I'exercici.
Recibir otras ayudas por el mismo concepto en el ejercicio.
D No justificar les dades exposades en la sol-licitud.
No justificar los datos expuestos en la solicitud.

No presentar la documentacié suficient en forma i termini.

No presentar la documentacion suficiente en forma y plazos.
Sol-licitar ajudes no objecte d'esta convocatoria.

Solicitar ayudas no objeto de la presente convocatoria.
Sol-licitar ajudes en matéria competéncia d'altres organismes.
Solicitar ayudas en materia competencia de otros organismos.

[]
[]
[]

D Altres:
Otros:
CONCESSIO DE: - Concepte: - Import:
CONCESION DE: Concepto: Importe:
MODALITAT D'AJUDA:
MODALIDAD DE AYUDA:
D No periodica D Periodica: Nre. periodes: Import-Periode:
No periddica Periddica: Num. periodos: Importe-Periodo
PAGAMENT A:
PAGO A:
Sol-licitant: Técnic o creditor:
Solicitante: Técnico o acreedor:
Sr./a. DNI/NIF
, d de
El/La secretari/a de la Comissié / El/La secretario/a de la Comision
NUm. d'acta Firma:
N° de acta
(*) Es pot substituir per I'lnforme Social del SIUSS / Se puede sustituir por el Informe Social del SIUSS
DIRECCIO TERRITORIAL DE BENESTAR SOCIAL 08/04/14
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@2 GENERALITAT
 VALENCIANA

SOL-LICITUD D'AJUDA INDIVIDUAL ANNEX Il
CONSELLERIA DE BENESTAR SOCIAL ANEXO Il
SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL Full 4

CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL Hoja 4

K |INFORME SOCIAL / INFORME SOCIAL (*)

S'han acreditat les dades de la instancia:
Se han acreditado los datos de la instancia:

Vanrac!é de la necessitat:
Valoracion de la necesidad:

DSi DNO

S'ha realitzat visita domiciliaria:
Se ha realizado visita domiciliaria:

DSi DNO

Proposta: / Propuesta:

Concedir: - Import: - Periodicitat:
Conceder: Importe: Periodicidad:
. - Altra alternativa:
D Denegar: Otra alternativa:
Dades del/de la técnic/a: / Datos del/de la técnico/a:
Cognoms: Nom: DNI:
Apellidos: Nombre: ’
Titulacio: Entitat:
Titulacion: Entidad:
) d de

El/La técnic/a / El/La técnico/a

Firma:

CALCUL DE LA RENDA PER CAPITA / CALCULO DE LA RENTA PER CAPITA

1) EUR
Import renda anual familiar _
@) EUR Imgorte renta anual familiar )= @+3)+4) EUR
EUR Nre. de membres de la unitat familiar
) N° de miembros de la unidad familiar ©) EUR
4) EUR Renda per capita anual usuari (7)=(5)/(6) EUR
Renta per capita anual usuario

PROPOSTA DE VALORACIO / PROPUESTA DE VALORACION

(2/2) EXAMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

DENEGACIO PER:

DENEGACION POR:

D Excedir el nivell de renda fixat per a I'ajuda sol-licitada.
Exceder el nivel de renta fijado para la ayuda solicitada.

D Rebre altres ajudes pel mateix concepte en I'exercici.
Recibir otras ayudas por el mismo concepto en el ejercicio.

D No justificar les dades exposades en la sol-licitud.

No justificar los datos expuestos en la solicitud.

No presentar la documentacié suficient en forma i termini.

No presentar la documentacion suficiente en forma y plazos.
Sol-licitar ajudes no objecte d'esta convocatoria.

Solicitar ayudas no objeto de la presente convocatoria.
Sol-licitar ajudes en matéria competéncia d'altres organismes.
Solicitar ayudas en materia competencia de otros organismos.

[]
[]
[]

D Altres:
Otros:
CONCESSIO DE: - Concepte: - Import:
CONCESION DE: Concepto: Importe:
MODALITAT D'AJUDA:
MODALIDAD DE AYUDA:
D No periodica D Periodica: Nre. periodes: Import-Periode:
No periddica Periddica: Num. periodos: Importe-Periodo
PAGAMENT A:
PAGO A:
Sol-licitant: Técnic o creditor:
Solicitante: Técnico o acreedor:
Sr./a. DNI/NIF
, d de
El/La secretari/a de la Comissié / El/La secretario/a de la Comision
NUm. d'acta Firma:
N° de acta
(*) Es pot substituir per I'lnforme Social del SIUSS / Se puede sustituir por el Informe Social del SIUSS
DIRECCIO TERRITORIAL DE BENESTAR SOCIAL 08/04/14
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22 GENERALITAT
 VALENCIANA

SOL-LICITUD D'AJUDA INDIVIDUAL ANNEX Il
CONSELLERIA DE BENESTAR SOCIAL ANEXO Il
SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL Full 5

CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL Hoja 5

N

ESPECIFICACIONS / ESPECIFICACIONES

(1/1) EXEMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

(1) Provincies de naixement
Provincias de nacimiento
Alaba / Alava

Albacete

03. Alacant / Alicante

04. Almeria / Almeria

. Asturies / Asturias

. Avila / Avila

. Badajoz

. Balears / Baleares

. Barcelona

. Burgos

. Caceres / Caceres

. Cadis / Cadiz

. Cantabria / Cantabria

. Castell6 / Castellon

. Ceuta

. Ciudad Real

. Cordova / Cérdoba

01.
02.

(3) Sexes/ Sexo:

01. Home / Varén
. Dona / Mujer
.NS/NC

Estat civil/ Estado civil:

. Solter/a / Soltero/a

. Casat/ada / Casado/a

. Vidu/vidua / Viudo/a

. Divorciat/ada / Divorciado/a

. Separat/ada legal / Separado/a legal

. Separat/ada de fet / Separado/a de hecho
.NS/NC

G

N4

Malaties/discapacitats
Enfermedades/discapacidades:

Cap / Ninguna

Disminuci6 fisica / Disminucion fisica
Disminuci6 psiquica

Disminucion psiquica

Deficieéncia sensorial visual
Deficiencia sensorial visual

Deficiencia sensorial auditiva
Deficiencia sensorial auditiva

. Deficiencia sensorial del llenguatge
Deficiencia sensorial del lenguaje

. Malaltia mental / Enfermedad mental

. Malaltia organica / Enfermedad orgéanica

. Plurideficiéncia / Plurideficiencia

.NS/NC

01.
02.
03.

04.

05.

16. Conca/ Cuenca 31. Navarra

17. Girona / Gerona 32. Orense

18. Granada 34. Paléncia / Palencia
19. Guadalajara 36. Pontevedra

20. Guipuscoa / Guipuzcoa 37. Salamanca

21. Huelva 40. Segovia / Segovia
23. Jaén 41. Sevilla

15. La Corunya / La Corufia 42. Soria / Soria

26. La Rioja 38. Sta. Cruz de Tenerife
35. Las Palmas 43. Tarragona

24.Lle6 / Lebn 44. Terol / Teruel

25. Lleida / Lérida 45. Toledo

27. Lugo 46. Valéncia / Valencia
28. Madrid 47. Valladolid

29. Malaga / Méalaga 48. Biscaia / Vizcaya

52. Melilla 49. Zamora

30. Mdrcia / Murcia 50. Saragossa / Zaragoza

(5) Llistat de parentiu/ Listado de parentesco:

01. Pare / Padre 14. Altres familiars / Otros familiares

02. Mare / Madre 15. Acollit/ida / Acogido/a

03. Espos/sa / Esposo/a 16. Altres tipus de relaci6 / Otro tipo de relacion
04. Company/a / Compafiero/a 17. Servici domeéstic / Servicio doméstico

05. Fill/a / Hijo/a 18. Hoste fix / Huesped fijo
06. Avi/a / Abuelo/a 99. NS/NC
07. Nét/a / Nieto/a

. Sogre/a / Suegro/a

. Gendre/Nora / Yerno/Nuera
. Germa/na / Hermano/a

. Cunyat/ada / Cufiado/a

. Oncle/tia/ Tiola

. Nebot/da / Sobrino/a

(7) Nivell d'estudis / Nivel de estudios:

01.
. Adult que aprén a llegir i escriure / Adulto aprendiendo a leer y escribir
03.

02

04.
05.

08.
09.

10.
11.

12
13

16.

17.

18.

19.
20.

21.

23.

24.
99.

Analfabet / Analfabeto

Adult que sap llegir i escriure (sense estudis)
Adulto que sabe leer y escribir (sin estudios)

Cursa educaci6 infantil / Cursando educacion infantil

Cursa ensenyament obligatori (fins als 16 anys)
Cursando ensefianza obigatoria (hasta 16 afos)

Amb certificat d'estudis primaris o certificat escolar
Con certificado de estudios primarios o certificado escolar

Cursa batxillerat o COU / Cursando bachillerato o COU
Amb batxillerat o COU / Con bachillerato o COU
Cursa FP de grau mitja / Cursando FP de grado medio

. Amb FP de grau mitja / Con FP de grado medio

. Cursa FP de grau superior / Cursando FP de grado superior
14.
15.

Amb FP de grau superior / Con FP de grado superior

Cursa estudis universitaris de grau mitja o assimilats
Cursando estudios universitarios de grado medio o asimilados

Amb estudis universitaris de grau mitja o assimilats
Con estudios universitarios de grado medio o asimilados

Cursa estudis universitaris de grau superior )
Cursando estudios universitarios de grado superior

Amb estudis universitaris de grau superior

Con estudios universitarios de grado superior

Cursa educaci6 especial / Cursando educacion especial
Sense escolaritzar (amb edat d'escolaritzacio obligatoria)
Sin escolarizar (en edad de escolarizacion obligatoria)

Sense escolaritzar (abans de I'edat d'escolaritzacio obligatoria)
Sin escolarizar (antes de la edad de escolarizacion obligatoria)

Adult que cursa graduat escolar o assimilat

Adulto cursando graduado escolar o asimilado

Ensenyanca obligatoria acabada / Ensefianza obligatoria terminada
NS/NC
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N

GENERALITAT CONSELLERIA DE BENESTAR SOCIAL ANEXO I

\/ALENClANA SOLICITUD DE AYUDA INDIVIDUAL Full 6

CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL Hoja 6

N

ESPECIFICACIONS (CONT.) / ESPECIFICACIONES (CONT.)

(8) LI
0201.

0202.
0203.
0204.
0205.
0206.
0300.
0401.
0402.
0403.

0404.

0405.
0501.

0502.
0503.

0504.
0601.
0602.
0603.

0604.
0605.

0700.
0800.
0901.

1001.
1002.
1003.
1004.

1005.

1006.
1007.
9999.

istat de RAE / Listado de RAE (9) Ocupacions/ Ocupaciones:
Treballador compte propi ocupa personal Treb. c.p. ocup. pers. 01. Cap / Ninguna
Trabajador cuenta proplg emplea personal Trab. c.p. empl. pers. 02. Directius d'empresa / Directivos de empresas
Treballador compte propi no ocupa personal Treb. no ocup. pers. 03. Técnics d'empreses / Técnicos de empresas
Trabajador cuenta propia no emplea personal Trab. no empl. pers. - -
8 - 04. Empleat public / Empleado publico
Membre cooperativa hi treballa Mem. coop. treb. mate. 05. Emol dmini wus d wvad
Miembro cooperativa trabaja en la misma Mie. coop. trab. misma - Empleats administratius d'empreses privades
. - Empleados administrativos de empresas privadas
Treballador sense remuneracié empresa familiar Tr. sense rem. empr. f. . A )
Trabajador sin remuneracién empresa familiar Tr. sin rem. empr. fam. 06. Treballadors de servicis / Trabajadores de servicios
Treballador fix a sou altres remuneracions Tr. fix sou altres 07. Treballadors de la industria / Trabajadores de la industria
Trabajador fijo a sueldo otras remuneraciones Tr. fijo, suel. otras 08. Treballadors de I'agricultura i la ramaderia
Treballador eventual a sou, altres remuneracions Tr. even., sou altres Trabajadores de la agricultura y ganaderia
Trabajador eventgal a sueldo, otl_'as remuneraciones  Tr. even., suel. otras 09. Treballadors de la pesca / Trabajadores de la pesca
Aturat buscant primera col-locacié Aturat bus. 1 ocup. 10. Treballadors de la mineria / Trabajadores de la mineria
Parado buscando primer empleo Parado bus. 1 empleo 11. Treballadors de la construccié / Trabajadores de la construccién
Aturat 1 any desocupacié amb subsidi Atu. 1 any atu. subs. 12. Forces armades / Fuerzas armadas
Parado 1 afio desempleo con subsidio Par. 1 afio des. subs. .
- - 13. Treballadors ambulants / Trabajadores ambulantes
Aturat 1 any desocupacié sense subsidi Atu. 1 any sense s. 14. Professi assificad I'si
Parado 1 afio desempleo sin subsidio Par. 1 afio des. sin. subs. - Professions no classificades en el sistema
» . Profesiones no clasificadas en el sistema
Aturat de llarga duracié amb subsidi Atu. llarg. dur. amb subs. L o
Parado de larga duracién con subsidio Par. larg. dur. con subs. 15. Ocupacio irregular / Ocupacion irregular
Aturat de llarga duracié sense subsidi Atu. llarg. dur. sense subs. 16. Ocupacions liberals / Ocupaciones liberales
Parado de larga duracion sin subsidio Par. larg. dur.sin subs. 17. No aplicable
Prejubilat / Prejubilado Prejubilat / Prejubilado 99. No sap/No contesta / No sabe/No contesta
Pensionista d'invalidesa total Pens. invalid. tota
Pensionista de invalidez total Pens. invalid tota
Pensionista invalidesa absoluta Pens. invalid. absolu.
Pensionista invalidez absoluta Pens. invalid. absolu.
Pensionista gran invalidesa total Pens. gran invalid.
Pensionista gran invalidez total Pens. gran invalid.
Pensionista jubilaci6 / Pensionista jubilacion Pens. jubilacié / Pens. jubilaciéon
Pensionista viduitat / Pensionista viudedad Pens. viudetat / Pens. viudedad
Pensionista d'orfandat / Pensionista de orfandad Pens. orfandat / Pens. orfandad
Pensionista a favor d'altres familiars Pens. fav. altr. fam.
Pensionista a favor de otros familiares Pens. fav. otro fam.
Pensi6 no contributiva / Pensién no contributiva ~ Pens. no contribut.
Pensionista assistencia social (Fas, Lismi) Pens. assist. social
Pensionista asistencia social (Fas, Lismi) Pens. asist. social
Incapacitat permanent sense pensié Incap. perm. sense pe
Incapacidad permanente sin pension Incap. perm. sin pen
Estudiant, escolar o preescolar Estud. escol. preesc
Estudiante escolar o preescolar Estud. escol. preesc
Tasques llar sense demanda d'ocupacio Tas. hog. sense dem. o
Labores de hogar sin demanda de empleo Lab. hog. sin dem em
Menors no escolaritzats / Menores no escolarizados  Menor. no escolar.
Rendista / Rentista Rendista / Rentista
Retirat sense pensi6 / Retirado sin pension Retir. sense pensi6 / Retir sin pension
Beneficiari d'altres prestacions economiques Ben. altres prest. ec
Beneficiario de otras prestaciones econémicas Ben. otras prest. ec
Baixa per malaltia (més de 6 mesos) Baixa mal. + 6 mesos
Baja por enfermedad (mas de 6 meses) Baja enf. + 6 meses
En situaci6 irregular / En situacion irregular Situaci6 irregul. / Situacion irregul.
Altres situacions / Otras situaciones Altres situacions / Otras situaciones
No sap/No contesta / No sabe/No contesta NS /NC

(1/1) EXAMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

CALCUL DE LA RENDA PER CAPITA (Apartat L)
CALCULO DE LA RENTA PER CAPITA (Apartado L)

(1) Valor dels béns immobles de la unitat familiar, llevat d'aquells que es troben arrendats i el que constituisca I'habitatge habitual.
Valor de los bienes inmuebles de la unidad familiar, excepto aquellos que se encuentren arrendados y aquel que constituya la vivienda habitual de la misma.

(2) Import total de les rendes anuals percebudes per tots els membres de la unitat familiar, llevat de pensions o prestacions econdomiques publiques.
Importe total de las rentas anuales percibidas por todos los miembros de la unidad familiar, salvo pensiones o prestaciones econémicas publicas

(3) Import total de les pensions o prestacions economiques publiques dels membres de la unitat familiar.
Importe total de las pensiones o prestaciones econémicas publicas de los miembros de la unidad familiar.

4) Al

tres ingressos. / Otros ingresos.

(5) Suma total d'ingressos = (2)+(3)+(4). / Suma total de ingresos = (2)+(3)+(4).
(6) Nombre de membres de la unitat familiar. / NGmero de miembros de la unidad familiar.

(7) Ingressos totals dividit per nombre de membres (5)/(6). / Ingresos totales dividido por nimero de miembros (5)/(6).
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