Ajuntament de Granollers
OAC Oficina d'Atencié al Ciutada

Carrer de Sant Josep, 7

Tel. 0101 93 842 66 10. Fax 93 842 66 99
08401 Granollers
oac@ajuntament.granollers.cat

ANNEX 1. SOL-LICITUD DE BECA DE MATERIAL | LLIBRES 2011-12"

DATA LiMIT DE PRESENTACIO DE LES SOL-LICITUDS: 1 DE JULIOL DE 2011

Nom i cognoms del/la persona sol-licitant:

DNI/NIE o passaport: Data de naixement:

Adreca:

Municipi:
Teléfon mobil: Altres telefons:

Ha sol-licitat BECA DE MENJADOR?[_| Sl [ Ino

Ompli les dades seglients dels menors pels quals sol-licita beca de MATERIAL | LLIBRES

Nom i cognoms DNI/NIE Data NuUm. targeta Curs escolar Centre escolar Municipi del
dels escolars Naixement sanitaria centre escolar

REQUISITS:

1. Poden sol-licitar beques els pares, les mares, els tutors legals o les persones encarregades, temporalment o definitivament,

dels escolars pels quals se sol-licita l'ajut de materiali llibres.

2. Poden beneficiar-se de les beques els alumnes empadronats a Granollers i matriculats en centres publics d’educacid infantil

i primaria segons el mapa escolar, amb necessitats socials i/o economiques.

3. Poden beneficiar-se de les beques els alumnes escolaritzats en centres privats concertats, quan aquesta escolaritza-
ci6 s'efectui per resolucid del delegat o de la delegada territorial d'Educacié o per autoritzacié de fet del Departament
d’Educacid, atenent a necessitats socials i/o economiques.

. Cal presentar la sol-licitud i la documentacié acreditativa en els terminis i la forma establerts en aquesta convocatoria.

. Tenir una renda neta per membre de la unitat familiar, igual o inferior al 85 % del salari minim interprofessional, és a dir
545,19 € mensuals (a la renda mensual neta de la unitat familiar, s’hi pot restar fins a un maxim de sis-cents euros (600 €) en
concepte de lloguer o préstec hipotecari de U'habitatge on resideix la persona beneficiaria), excepte en els casos de violéncia
masclista, en qué només es tindran en compte els ingressos de la persona victima de la violéncia masclista.

(S0 o)

Declaro que son certes totes les dades consignades en aquesta sol:licitud.

Declaro que estic assabentat/da que la informaci6 derivada de la formalitzacié d’aquesta sol-licitud passara per Junta de
Govern Local i, per tant, son dades publiques.

Autoritzo l'Ajuntament de Granollers a enviar missatges informatius mitjancant SMS al meu telefon mobil relacionats amb les
beques de material i llibres i menjador escolar.

Nom i cognoms de la persona sol:licitant: Granollers, de de 2011

Signat

Les dades consignades en aquest document sén necessaries per a la resolucio i notificacié de la sol-licitud, i resten incorporades al fitxer automatitzat de 'Ajuntament. Les dades de
caracter personal no poden ser cedides ni comunicades a tercers, llevat dels suposits legalment previstos. La persona interessada pot exercir els drets d'oposicid, accés, rectificacid i
cancel-laci¢ de les dades d’acord amb allo establert a la Llei 15/99, de proteccié de dades de caracter personal, dirigint-se a 'OAC: oac@ajuntament.granollers.cat o al carrer de Sant
Josep 7- 08401 Granollers - Més informacié a www.granollers.cat.

Mod. 02711 IMPR. MUNICIPAL

1. Aquest document amb el corresponent segell de registre d’entrada serveix com a comprovant d’entrega de la sol-licitud de beca de menjador
en cas d’haver-la sol-licitat.



DOCUMENTACIO NECESSARIA PER SOL-LICITAR BEQUES DE MATERIAL | LLIBRES:

Les persones sol-licitants hn d’aportar la cocumentacié seglient referida als pares/tutors i de les persones majors de 16 anys

que convisquin a la mateixa unitat familiar que la persona beneficiaria. De tota la documentaci, cal aportar original i Uoriginal

per la seva comprovacio al registre, i s'exclou l'acreditacié de les circumstancies personals amb la presentacid de declaracions

jurades.

Dades familiars

OO0O0OoOO0O0O0o0Ooano

O

O
O

DNI (NIE, permis de residéncia o, en el seu defecte, passaport en cas de persones estrangeres).

Targeta Sanitaria (TIS).

Certificat municipal de convivencia amb la persona beneficiaria.

Carnet de familia nombrosa si s’escau

Llibre de familia.

En cas d’escolaritzacio en centre privat concertat, la resolucio del delegat o de la delegada territorial.

En el seu defecte, document justificatiu emés per Uinspector de zona, 'EAP o la direccid del centre escolar.

En cas de separacié o divorci, la resoluci¢ judicial i el conveni regulador que determini aquesta situacio.

En cas de situacié familiar de separacié de fet, el document notarial o la fotocopia dels justificants d'interposicié de la de-
manda o altres documents que demostrin aquesta situacio.

En cas d'incompliment de l'obligacié de pagament de la pensié d’aliments, la documentacid acreditativa de la reclamacio
de la pensi6 d'aliments.

En cas de discapacitat fisica, psiquica o sensorial d’algun membre de la unitat familiar, els certificats que acreditin aques-
tes circumstancies i el seu grau.

En cas de malaltia greu d'algun membre de la unitat familiar, els informes medics o altres documents que ho acreditin.

En cas de representacio legal o acolliment de la persona beneficiaria, la documentacié acreditativa d’aquest fet.

Dades economiques

O

Declaracié presentada de U'IRPF de Uexercici anterior al de l'aprovacié de la convocatoria..

En cas de no haver-la fet per no tenir-ne obligacid, la documentacid seglent:

O Encasde pensionistes, els certificats de pensions (Seguretat Social, Generalitat, o altres administracions).

O En casos de treballadors fixos, els fulls de salari o el certificat equivalent dels 6 ultims mesos.

0 Enels casos de treballadors temporals, el contracte de treball i els fulls de salari dels Ultims sis mesos.

[0 En cas d'atur, el certificat del Servei d'Ocupacio de Catalunya (SOCJ, amb els periodes d'inscripci6 i de recepcié de
prestacions i/o subsidis per atur i la quantia corresponent.

O Informe vida laboral.

En cas de persones que treballin per compte d'altre, contracte de treball o document acreditatiu de l'activitat o de la relacié
on consti U'horari de treball i la retribucié economica.

Fotocopia del darrer rebut d'hipoteca o de lloguer de l'habitatge de residencia de l'alumne pel qual sol-licita l'ajut.
Altres documents que el/la sol-licitant o el professional consideri oportuns per tal d’acreditar amb més fidelitat la seva

situacié personal i/o economica actual.
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