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SOL·LICITUD D’AJUTS EXTRAORDINARIS ESCOLA D’ADULTS CASES DELS 
MESTRES 

INTERESSAT/DA 
Nom i cognoms  

NIF/NIE  

Adreça  

Població  Codi postal  

Correu electrònic  Tel. mòbil  

 Manifesto que vull rebre la notificació per mitjans electrònics. 1 

PERSONA BENEFICIÀRIA 
Nom i cognoms Curs 

  

  

  

  

  

SITUACIÓ FAMILIAR (persones majors de 18 anys que formen part de la unitat familiar) 

Total de membres de la unitat familiar:  

Carnet de família monoparental  Sí  No Carnet de família nombrosa  Sí  No 

Algú de la unitat familiar té grau de discapacitat igual o superior al 33%  Sí  No 

Parentiu Nom i cognoms DNI 
Ingrés 
mensual net 

Situació 
laboral 

     

     

     

     

     

DECLARO SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT 
1. Que som coneixedores i Acceptem els Criteris Reguladors  per a l’Atorgament d’Ajuts a 

l’escolarització de la Llar d’infants Municipal i al Casal d’Estiu Municipal per la minoració de 

les quotes, i que hem sol·licitat. 

2. Que reuneixo els requisits previstos als Criteris Reguladors per l’atorgament d’Ajuts per a 

minorar les quotes de la Llar d’infants i del Casal d’Estiu Municipal com a conseqüència de 

l’emergència sanitària ocasionada pel Covid 19. 
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3. Que sol·licito l’ajut amb les finalitats i els motius recollits en el document de Criteris 
Reguladors per l’atorgament d’Ajuts per l’atorgament d’Ajuts per a minorar les quotes de 
l’escola d’Adults. 

4. Que les dades incorporades a la present sol·licitud s’ajusten a la realitat i que quedem 
assabentats que la inexactitud, falsedat de les circumstàncies declarades podrà donar lloc a 
la denegació o revocació de l’ajut/s. 

5. Que em comprometo a aportar tots els documents que l’Ajuntament li requereixi i que siguin 
necessaris per tramitar i resoldre aquesta sol•licitud. 

6. Que em comprometo a col•laborar en les actuacions de comprovació, verificació o control 
administratiu que pugui efectuar l’Ajuntament per a comprovar la veracitat de les dades i el 
compliment de les condicions exigides i sotmetre’s a les mesures de control econòmic que 
s’escaiguin 

7. A fi de verificar tot allò declarat a la sol·licitud, i es pugui comprovar l’adequat compliment de 
totes les condicions necessàries per a l’accés a l’ajuda sol·licitada i les prohibicions i 
limitacions imposades per la legislació: 

 AUTORITZEM a l’Administració a: 

· Consultar a l’Ajuntament l’acreditació de la convivència en el municipi de residència. 

· En cas de ser pensionista: Comprovar a l’INSS les prestacions públiques (pensions). 

· En cas d’estar en situació d’atur: Consultar al SOC el certificat de demandant 
d’ocupació i el certificat perceptor de prestacions. 

· En cas de tenir una discapacitat algun membre de la unitat familiar de convivència: 
Consultar a l’ICASS. Nom: .............................................................. 

· En cas de família nombrosa: Consultar al Departament de Benestar i Família de la 
Generalitat de Catalunya. 

· En cas de família monoparental: Consultar al Departament de Benestar i Família de la 
Generalitat de Catalunya. En aquest cas indicar la data de naixement del titular: 
............................................................................................. 

 DENEGUEM expressament el nostre consentiment perquè l’òrgan obtingui de forma 
directa aquestes dades. Als efectes de l’article 5.1.b) i c) de la LOPD, s’informa que la 
sol·licitud ha d’estar complimentada de forma total i obligatòria, i que la denegació de 
l’interessat a autoritzar l’obtenció de les dades dels apartats anteriors comportarà la 
impossibilitat de tramitar la sol·licitud de l’ajut, a no ser que la persona sol·licitant aporti 
personalment i adjunt a aquest formulari totes les certificacions corresponents. 

  ACCEPTEM Atès el caràcter específic d’aquests Criteris Reguladors per atorgar l’Ajut, la 

persona sol·licitant comunicarà immediatament a l’Ajuntament si la situació econòmica i 

familiar canvia respecte la declarada. 

DOCUMENTACIÓ QUE S’ACOMPANYA2 
 Full de sol·licitud degudament complimentat. 

 Full Sol·licitud NO marcada casella AUTORITZACIÓ consulta de dades. Aportar tota la 

documentació que es demana en aquesta Autorització. 

 Full Responsabilitat degudament signat 
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 Fotocòpia del/s Llibre/s de família on constin tots els membres de la unitat familiar. 

 Fotocòpia Full de preinscripció o de matrícula a l’Escola d’adults de Malgrat de Mar. 

 En cas de separació o divorci dels progenitors, conveni regulador o sentència de divorci. 

 Fotocopia dels saldos i moviments de tots els comptes bancaris. 

 Full d’Inscripció de plaça a llar infants Municipal. 

 Resguard de preinscripció al Casal d’Estiu Municipal. 

 Fotocopia certificat d’empresa del darrer contracte de treball, O fotocòpia del contracte 

laboral i les tres últimes nòmines. 

 Declaració dels darrers trimestres d’activitats econòmiques 

 Declaració responsable d’ingressos 

 Full autorització per a què l’Ajuntament realitzi la consulta 

 Documentació justifica ERTO (si està anteriorment aquesta documentació numeri-la, i en 
aquesta casella el núm. documentació) 

 Documentació Justifica dificultats inserció, (si està anteriorment aquesta documentació 
numeri-la i en aquesta casella el núm. de la documentació) 

 

Lloc i data  

Signatura 

 

 

 

Abans de signar llegiu la informació bàsica sobre la protecció de dades del darrera. 3 

 

 

 

 

 

 

 

ALCALDIA PRESIDÈNCIA DE L’AJUNTAMENT DE MALGRAT DE MAR 
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1 Notificacions electròniques 
Si aquesta instància genera una notificació per part de l’Ajuntament, serà obligatòriament 
electrònica per a: 1. Les persones jurídiques. 2. Les entitats sense personalitat jurídica. 3. Els 
qui exerceixin una activitat professional per la qual sigui requisit la col·legiació obligatòria per 
als tràmits que realitzin en exercici d’aquest activitat professional. 4. Els qui representin a una 
persona interessada que estigui obligada a relacionar-se electrònicament. 5. Els treballadors 
d’aquesta administració, d’acord amb l’art. 14 de la 39/2015, d’1 d’octubre, de Procediment 
Administratiu Comú de les Administracions Públiques, en endavant LPACAP. Els requisits 
tècnics per rebre una notificació electrònica es poden consultar a la seu electrònica de 
l’Ajuntament. 
 
2 Consulta de documentació que té l’administració 

L’Ajuntament de Malgrat de Mar pot consultar i accedir a documents de les persones 
interessades, elaborats per qualsevol administració pública, preceptius per a la tramitació i 
resolució de l’expedient, fonamentant-se en l’article 6.1.e. del Reglament General de Protecció 
de Dades 2016/679: El tractament és necessari per al compliment d’una missió realitzada en interès 

públic o en exercici de poders públics conferits al responsable del tractament. Així mateix, d’acord 
amb l’article 28.3. de la LPACAP, l’ajuntament no requerirà a les persones interessades dades 
o documents no exigits per la normativa reguladora aplicable o que hagin estat aportats 
anteriorment per l'interessat a qualsevol administració. 
 
3 Política de protecció de dades 

Responsable del 
tractament 

Ajuntament de Malgrat de Mar 
C. Carme, 30 (08380 – Malgrat de Mar) 
Tel.: 93 765 33 00 Fax: 93 761 09 93 correu@ajmalgrat.cat 
www.ajmalgrat.cat 

Dades de contacte 
delegat de protecció de 
dades 

Servei d’Assistència Municipal i Suport Estratègic – DPD ENS 
LOCALS - Diputació de Barcelona. 
Recinte Mundet. Ed Migjorn, bloc B, 2a planta.  
Passeig de la Vall d’Hebron, 171 (08035 – Barcelona) 
Telèfon: 93 472 65 00 dpd.ajmalgrat@diba.cat  

Finalitat del tractament Tramitar la vostra sol·licitud. 
Base jurídica Dades obligatòries per a la tramitació de la vostra sol·licitud. 

Destinataris 

Les vostres dades poden ser comunicades a d’altres 
organismes perquè ho exigeixi una normativa o perquè 
l’Ajuntament manté un conveni per a la resolució de la vostra 
sol·licitud. No seran transferides fora de la Unió Europea. 

Drets de les persones 

Podeu accedir a les vostres dades, sol·licitar-ne la rectificació o 
supressió, oposar-vos al tractament i sol·licitar-ne la limitació, 
enviant la vostra sol·licitud a l’adreça de l’Ajuntament o 
mitjançant la seva seu electrònica (www.ajmalgrat.cat). 

Termini conservació de 
les dades 

Durant el temps que sigui necessari i en la forma que estableixi 
el calendari de conservació i eliminació de documentació de 
l’Ajuntament de Malgrat de Mar. 

Reclamació 
Podeu presentar una reclamació adreçada a l’Ajuntament, 
mitjançant la seu electrònica (www.ajmalgrat.cat) o per mitjans 
no electrònics. 
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