
 

ANEXO I 

MODELO DE SOLICITUDE 

PROCEDEMENTO DOCUMENTO 

AXUDAS AO ESTUDO PARA  FAMILIAS EN SITUACIÓN DE DIFICULTADE SOCIO-
ECONÓMICA PARA MATERIAL ESCOLAR, GASTOS DE TRANSPORTE E 

ALOXAMENTO PARA O CURSO ESCOLAR 2020-2021 

SOLICITUDE 

 
 

DATOS DA PERSOA SOLICITANTE 

NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF 

    

NOME DA VÍA/LUGAR NÚMERO PARROQUIA 

   

CÓD. POSTAL PROVINCIA TELÉFONO TEL. MÓBIL CORREO ELECTRÓNICO 

     

E, NA SÚA REPRESENTACIÓN (deberá acreditarse a representación fehacente por calquera medio válido en dereito) 

NOME/RAZÓN SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF 

    

 

DATOS PARA OS EFECTOS DE NOTIFICACIÓN 

Notifíquese a:     Persoa solicitante     Persoa ou entidade representante 

Enviaranse avisos de posta á disposición da notificación ao correo electrónico e/ou teléfono móbil facilitados a seguir: 

TELÉFONO MÓBIL CORREO ELECTRÓNICO 

  

ELECCIÓN DO MEDIO DE NOTIFICACIÓN PREFERENTE 

As persoas obrigadas a relacionarse a través de medios electrónicos coa administración deberán optar, en todo caso, 

pola notificación por medios electrónicos sen que sexa válida para elas, nin produza efectos, unha opción diferente. 

   Electrónica a través do Sistema de notificación electrónica do Concello do Corgo, 

https://concellodocorgo.sedelectronica.gal/. Só se poderá acceder á notificación con certificado electrónico asociado 

ao NIF da persoa indicada. 

   Postal (cubrir a dirección postal só se é distinta da indicada anteriormente) 

NOME DA VÍA/LUGAR NÚM. PARROQUIA COD. POSTAL PROVINCIA 

     

As notificacións que se practiquen en papel estarán tamén a disposición da persoa indicada anteriormente no 
Sistema de notificación electrónica do Concello do Corgo, https://concellodocorgo.sedelectronica.gal/, para que 
poida acceder ao seu contido de forma voluntaria. 

 

 

 



DATOS DAS PERSOAS QUE FORMAN A UNIDADE FAMILIAR (INCLUIDO O SOLICITANTE) 

APELIDOS E NOME DATA DE NACEMENTO PARENTESCO 

   

   

   

   

   

   

 

DATOS DO/S FILLO/S POLOS QUE SOLICITA A AXUDA 

NOME E APELIDOS DATA DE NACEMENTO CURSO NO QUE ESTÁ 

MATRICULADO 

NOME DO CENTRO ONDE 

CURSA ESTUDOS 

    

    

    

    

 

 

A PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE DECLARA BAIXO A SÚA RESPONSABILIDADE: 

1. Que cumpre con todos os requisitos establecidos na Ordenanza municipal reguladora da concesión de axudas ao 
estudo do Concello de O Corgo, aprobada na sesión plenaria de data ……………………………………. Para poder obter as 
axudas reguladas na mesma. 

2. Que todos os datos contidos nesta solicitude e nos documentos que se aportan son certos. 
  Fun informado de que esta Entidade vai a tratar e gardar os datos aportados na instancia e na documentación que 
a acompaña para a realización de actuacións administrativas coa finalidade prevista nestas bases. Así mesmo, 
autorizo a tratar os datos dos menores de 14 anos cuia patria potestade ou tutela posúo. 
 
 

INFORMACIÓN BÁSICA SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS PERSOAIS 

Responsable do tratamento Concello do Corgo 

Finalidades do tratamento A tramitación administrativa que se derive da xestión deste formulario 

Lexitimación para o tratamento Consentimento das persoas interesadas. Cumprimento dunha misión 
realizada en interese público ou no exercicio de poderes públicos 
outorgados a esta Entidade. 

Persoas destinatarias dos datos Cederanse datos, no seu caso, a outras AA.PP. e aos Encargados do 
Tratamento dos Datos. Non hai previsión de transferencias a terceiros 
países 

Exercicio de dereitos As persoas interesadas poderán acceder, rectificar e suprimir os seus 
datos, así como exercer outros dereitos a través da sede electrónica do 
Concello do Corgo ou nos lugares e rexistros establecidos na normativa 
reguladora do procedemento administrativo común. 

 

SINATURA DA PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE 

Lugar e data 

 



 

DOCUMENTACIÓN QUE ADXUNTA: 

o Fotocopia do DNI da nai e do pai, ou persoas que representen 

legalmente á nena ou neno. 

o Fotocopia cotexada do libro de familia ou, de ser o caso, da resolución 

xudicial ou administrativa pola que se lle confía a garda e protección do/s 

menor/es da persoa solicitante. 

o Declaración xurada das subvencións ou axudas solicitadas ou 

percibidas pola persoa solicitante por parte doutras entidades públicas ou 

privadas, nacionais, ou estranxeiras, para o financiamento da actividade para 

a que se solicita a subvención (Anexo II) 

o Declaración responsable de non estar incurso/a en prohibición para 

obter a condición de beneficiario/a da subvención conforme o establecido no 

artigo 13.7 da Lei 38/2003, de 17 de novembro, xeral de subvencións e Lei 

9/2007, do 13 de xuño, de subvencións de Galicia (Anexo II) 

o Certificación de estar ao corrente das obrigas coa Axencia Tributaria 

Estatal, Facenda Autonómica e coa Seguridade Social. Poderá comprobarse, 

tras autorización da persoa interesada dispoñible no concello, da 

circunstancia de atoparse ao corrente das súas obrigas tributarias fronte ao 

Estado e Seguridade Social. Tamén, e de oficio, se comprobará a 

circunstancia de atoparse ao corrente nas obrigas tributarias municipais.  

o Certificación expedida pola Axencia Tributaria expresiva da declaración 

da renda do exercicio 2019. 

o Documentación acreditativa dos ingresos daquelas persoas en 

situación de divorcio, separación ou nulidade matrimonial (sentenza xudicial 

e convenio regulador). 

o Certificación ou certificacións do centro público onde as e os alumnos 

realicen os estudos e na que se xustifique o curso no que están matriculadas 

e matriculados. Esta certificación poderá aportarase  posteriormente por 

aqueles solicitantes aos que lles sexa concedida axuda dentro do período 

establecido. 



ANEXO II 

MODELO DE DECLARACIÓN XURADA PARA OS EFECTOS DE SOLICITAR AXUDAS AO ESTUDO 

PARA  FAMILIAS EN SITUACIÓN DE DIFICULTADE SOCIO-ECONÓMICA PARA MATERIAL 
ESCOLAR, GASTOS DE TRANSPORTE E ALOXAMENTO PARA O CURSO ESCOLAR 2020-2021 

PROXENITOR/A 1: 

D/Dª (Proxenitor/a ou persoa que exerce a titoría ou representación legal) DNI/CIF 
 
 
 

ENDEREZO AOS EFECTOS DE NOTIFICACIÓN 
 
 
 

LOCALIDADE 

PROVINCIA CÓDIGO POSTAL TELÉFONO 
 

ENDEREZO ELECTRÓNICO 
 
 

 

PROXENITOR/A 2:  

D/Dª (Proxenitor/a ou persoa que exerce a titoría ou representación legal) DNI/CIF 
 
 
 

ENDEREZO AOS EFECTOS DE NOTIFICACIÓN 
 
 
 

LOCALIDADE 

PROVINCIA CÓDIGO POSTAL TELÉFONO 
 

ENDEREZO ELECTRÓNICO 
 
 

 

AS PERSOAS ASINANTES DECLARAMOS BAIXO XURAMENTO QUE: 

1. Non solicitamos nin recibimos subvencións ou axudas doutras  entidades públicas ou 

privadas, nacionais, ou estranxeiras, para a mesma finalidade e para os/as mesmos/as 

beneficiarios. 

2. Non estamos incursos/as en prohibición para obter a condición de persoa beneficiaria da 

subvención conforme ao establecido no Art. 13.7 da Lei 38/2002 

 

Lugar e data, 

 

 

Asdo. __________________________   Asdo. ____________________________ 


