SOL-LICITUD DE PARTICIPACIO
EN EL PROCES DE CONCESSIO

[ Aillntamellt de Dénia DE BECA FORMATIVA

UNIVERSITARIA

*

Mod. 0000.V.1

DADES DE LA PERSONA SOL-LICITANT

Cognoms i nom o raé social DNI/NIF/CIF/NIE/Passaport
Adreca (carrer, avinguda, plaga...) Niumero | Bloc Portal Escala Planta Porta
Codi postal Poblacio Provincia

Notificacioé telematica Tel. avisos SMS Adreca electronica

DADES DE LA PERSONA REPRESENTANT

Cognoms i nom o raé social DNI/NIF/CIF/NIE/Passaport
Adrega (carrer, avinguda, plaga...) Numero | Bloc Portal Escala Planta Porta
Codi postal Poblacio Provincia

Notificacié telematica Tel. avisos SMS Adreca electronica

DADES DE LA CONVOCATORIA

Denominacio6 del procés de seleccio: Num. expedient:

DECLARACIO

Posseisc veinatge administratiu en el municipi de Dénia.

No estic incurs en cap de les circumstancies previstes en els apartats 2 i 3 de l'article
13 de la Llei 38/2003, de 17 de novembre, General de Subvencions (LGS).

Estar al corrent en el compliment de les obligacions tributaries i amb la Seguretat
Social.

No estar gaudint de cap altra beca o ajuda, de la mateixa o analoga finalitat aixi com
no desenvolupar una activitat laboral durant el periode en qué dura la beca.

Tindre un grau de DISCAPACITAT igual o superior a un 33%.

SOL-LICITUD

CONCORRER EN EL PROCES DE CONCESSIO DE BEQUES FORMATIVES UNIVERSITARIES que concedeix I’Ajuntament de Dénia per a I'estiu de 2018.

La persona que firma més avall manifesta reunir, a la data de
finalitzacié del periode de presentacid d’instancies, totes i
cadascuna de les condicions exigides en les bases de la
convocatoria que accepta expressament, i es compromet, en
cas de ser proposada, a presentar tota la documentacio
acreditativa, aixi com a prestar jurament/promesa d’acord
amb el que estableix la legislacié vigent.

O0O0O0Od

Dénia, de de

Firmat (alumne/a):

AUTORITZACIO PER A LA CONSULTA DE DADES O DOCUMENTS A L’AJUNTAMENT DE DENIA

SR. ALCALDE PRESIDENT DE L’AJUNTAMENT DE DENIA

AVIS: Informacié relativa a la Llei Organica 15/1999 de proteccio de dades de caracter personal: Les dades que ens faciliteu s’incorporaran a fitxers, que s'utilizaran
per a finalitats municipals i els especifics d’aquest servei; no es cediran a tercers, excepte per obligacions legals i a altres administracions publiques que siguen les
destinataries del tractament. Per a exercir els drets d’accés, rectificacié i cancel-lacié i oposicio, caldra adregar-se per escrit a '’Ajuntament de Dénia, PI. de la
Constitucio, 10 — 03700 Dénia (Alacant), amb una fotocopia del DNI o equivalent.
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D’acord amb el que disposa l'article 28.2 de la Llei 39/2015, d’1 d’octubre, de procediment administratiu comu de les administracions publiques, si no manifesta cap
oposicio expressa, entenem que la persona interessada ha autoritzat a aquest Ajuntament perqué puga consultar pels seus mitjans electronics les dades seguents:

Consulta de dades d’identitat Direccié General de Policia

Consulta de dades d’estar al corrent de pagament d’obligacions amb la TGss
Seguretat Social

Consulta de dades d’estar al corrent de pagament de les obligacions tributaries AEAT

Consulta de dades de discapacitat CCAA

Consulta de padré municipal Ajuntament de Dénia

|:| DENEGUE expressament el meu consentiment perqué I'’Ajuntament de Dénia obtinga de forma directa aquestes dades. En cas de denegar aquesta autoritzacio,
la persona interessada haura d’aportar electronicament o presencial la documentacié requerida.

A. DOCUMENTACIO QUE S’AUTORIZA A CONSULTAR PER L’AJUNTAMENT:
. DNI, NIE, passaport, permis de residencia de la persona sol-licitant.

. Consulta de dades d’estar al corrent de pagament amb la Seguretat Social i d’obligacions tributaries.
. Consulta de dades de discapacitat.

B. DOCUMENTACIO QUE NECESSARIAMENT HAURA D’APORTAR LA PERSONA INTERESSADA:

- Qualsevol altre document que acredite els requisits de la BASE TERCERA, l'accés directe al qual haja sigut expressament denegat o no
autoritzat per la persona interessada en la instancia de participacio en el procés.
- Altra documentacié requerida per a la valoracié de mérits:
. BASE QUARTA. 4.3 a) (Informe, i si escau, certificat de la universitat o centre oficial per a la baremacié del punt 5.1 i 5.2 de la Base
CINQUENA).

. BASE CINQUENA 5.4 (coneixements de valencia)
. BASE CINQUENA 5.5 (coneixements d’idiomes estrangers)

SR. ALCALDE PRESIDENT DE L’AJUNTAMENT DE DENIA

AVIS: Informacié relativa a la Llei Organica 15/1999 de proteccié de dades de caracter personal: Les dades que ens faciliteu s’'incorporaran a fitxers, que s'utilizaran
per a finalitats municipals i els especifics d’aquest servei; no es cediran a tercers, excepte per obligacions legals i a altres administracions publiques que siguen les
destinataries del tractament. Per a exercir els drets d’accés, rectificacié i cancel-lacié i oposicio, caldra adregar-se per escrit a '’Ajuntament de Dénia, PI. de la
Constitucio, 10 — 03700 Dénia (Alacant), amb una fotocopia del DNI o equivalent.
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