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@ 982416 350

Paseo do Malecén, s/n — 27400 Monforte de Lemos (Lugo)

ESCOLA INFANTIL MUNICIPAL / ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL Modelo normalizado
CONCELLO DE SOLICITUDE DE RESERVA DE PRAZA (x NOVO INGRESO) ou-le-020
SOLICITUD DE RESERVA DE PLAZA (x NUEVO INGRESO) =125 =
MONFORTE Curso Numero expediente 4

DE LEMOS &?

Antes de asinar este impreso, consulte no reverso a informacion basica sobre proteccion de datos e as instruciéns para cubrilo Rev.01/2021
Antes de firmar este impreso, consulte en el reverso la informacién bdsica sobre proteccién de datos y las instrucciones para cubrirlo .

HORARIO DA XORNADA / HORARIO DA XORNADA SERVIZOS MENSUAIS / SERVICIOS MENSUALES COMEDOR

Continuada das as Merenda / Merienda Si

Partida Mafid das as Almorzo / Almuerzo Non / No
Tarde das as

Limite de 8 horas dentro da xornada solicitada, agas causas referidas no artigo 17 do Regulamento de Réxime Interno da Escola Infantil Municipal.
{_e ) asistencia: 8 horas dentro de la jornada solicitada, excepto causas referidas en el articulo 17 del Reglamento de Régimen Interno de la Escuela Infantil Municipal.

DATOS DO NENO-A / DATOS DEL NINO-A

Apelidos / Apellidos Nome / Nombre Data de nacemento / Fecha de nacimiento

Lugar de nacemento / Lugar de nacimiento

Discapacidade: Si Non Sexo: Home Mujer
Discapacidad: No ' Hombre Muller
DATOS DA PERSOA SOLICITANTE (PAI, NAI ou TITOR/A LEGAL) / DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE (PADRE, MADRE o TUTOR/A LEGAL)WY
Pai Nai Acolledor-a Titor-a legal
Padre Madre Acogedor-a Tutor-a legal
Apelidos / Apellidos Nome / Nombre Documento (DNI/NIE/Pasaporte)
Enderezo / Direccién Codigo postal Teléfono fixo / Teléfono fijo Teléfono maébil / Teléfono movil
Localidade / Localidad Municipio Provincia
Concello do lugar de traballo / Ayuntamiento del lugar de trabajo Correo electrénico Data de acollemento (no seu caso) / Fecha de acogimiento(en su caso)
. . Non
Candidato/a BONO CONCILIA® si No
DATOS DA UNIDADE FAMILIAR / DATOS DE LA UNIDAD FAMILIAR
xzrmn:ree:’pelido's (inc‘I indolo/e :7/";:“'1.‘6%/” ) DNI/NIE/Pasaporte FDe:::aadtlzr:-:a::‘:ieer:; Parentesco Situacién laboral

SITUACION SOCIOFAMILIAR

Numero de membros que ... Compofien a unidade familiar Non son parte da unidade familiar e estdn a cargo dela Tefien efermidade ou discapacidade
Numero de miembros que ... Componen la unidad familiar No son parte de la unidad familiar y estdn a cargo de ella Tienen efermedad o discapacidad
Ndmero de fillos/as da unidade familiar Orde que ocupa o neno/a
Numero de hijos/as de la unidad familiar Orden que ocupa el nifio/a
TIPO DE ENFERMIDADE OU DISCAPACIDADE (OMUF = Outros membros da unidade familiar) / TIPO DE ENFERMEDAD O DISCAPACIDAD (OMUF = Otros miembros de la unidad familiar)
PAI NAI OMUF PAI NAlI OMUF PAI NAI OMUF
Discapacidade Enfermidade crénica que requira internamento periédico . .
Discapacidad Enfermedad crdnica que requiera internamiento periédico Alcoholismo/Drogodependencia
CONDICION FAMILIAR
Condicidn - Concepto Si Non / No Condicidn - Concepto Si Non / No

Familia acolledora

Familia acogedora

Ausencia do fogar familiar dos dous proxenitores
Ausencia del hogar familiar de los dos progenitores

Familia monoparental

Familia numerosa

Neno/a para o/a que se solicita plaza nado en parto mdltiple Irmédn/a —ans/&s con praza no centro para o proximo curso
Nifio/a para el/la que se solicita plaza nacido en parto mdltiple Hermano/a —os/as con plaza en el centro para el préximo curso
Nome e apelidos do neno-a / Nombre y apellidos del nifio-a Centro ao que asiste / Centro al que asiste

Outras ciscunstancias familiares debidamente acreditadas / Otras ciscunstancias familiares debidamente acreditadas

SITUACION LABORAL FAMILIAR

1A Desemprego Outras situacion  Especificacion da situacion laboral (no caso de marcar outras situacion)
Ocupacion laboral

Desempleo Otras situaciones  Especificacion de la situacion laboral (en el caso de marcar otras situaciones)
Pai

Padre

Nai

Madre

Acolledor/a

Acogedor/a

Titor/a legal

Tutor/a legal


http://www.monfortedelemos.es/
http://www.monfortedelemos.es/
https://sede.monfortedelemos.es/
https://sede.monfortedelemos.es/

DOCUMENTACION QUE SE ACHEGA / DOCUMENTACION QUE SE ADJUNTA

Fotocopia do DNI ou no caso de ser estranxeiro/a, pasaporte, tarxeta ou permiso de residencia do pai e da nai e, se é o caso, dos representantes legais.

Fotocopia del DNI o en el caso de ser extranjero/a, pasaporte, tarjeta o permiso de residencia del padre y de la madre y, si es el caso, de los representantes legales.
Fotocopia cotexada do libro de familia completo, no seu defecto outro documento que acredite oficialmente a situacion familiar.

Fotocopia compulsada del libro de familia completo, en su defecto otro documento que acredite oficialmente la situacion familiar.

Fotocopia cotexada do titulo de familia numerosa.

Fotocopia compulsada del titulo de familia numerosa.

Xustificante de ocupaciéon ou desemprego da nai e do pai, e de ser o caso, dos/as representantes legais.

Por conta allea: copia das tres ultimas néminas ou certificado da vida laboral ou certificacién de empresa.

Por conta propia: ultimo recibo do pagamento da cota da Seguridade Social no réxime especial de traballadores auténomos ou da correspondente mutualidade.
Por desemprego: Certificacion de ser demandante de emprego.

Justificante de ocupacién o desempleo de la madre y del padre, y de ser el caso, de los/as representantes legales.

Por cuenta ajena: copia de las tres ultimas nominas o certificado de la vida laboral o certificacion de empresa.

Por cuenta propia: ultimo recibo del pago de la cuota de la Seguridad Social en el regimen especial de trabajadores auténomos o de la correspondiente mutualidad.
Por desempleo: Certificacion de ser demandante de empleo.

Certificado de discapacidade do grao e nivel de dependencia alegada polos membros da unidade familiar.

Certificado de discapacidad del grado y nivel de dependencia alegada por los miembros de la unidad familiar.

Informe médico no caso de enfermidades crénicas ou outras afeccions alegadas polos membros da unidade familiar.

Informe médico en el caso de enfermedades cronicas u otras afecciones alegadas por los miembros de la unidad familiar.

Informe social, no caso de membros que sen formar parte da unidade familiar estean ao seu cargo.

Informe social, en el caso de miembros que sin formar parte de la unidad familiar estdn a su cargo.

Fotocopia da resolucion de acollemento ou de garda.

Fotocopia de la resolucion de acogimiento o de guarda.

Certificado de discapacidade do grao e nivel de dependencia do neno/a.

Certificado de discapacidad de grado y nivel de dependencia del nifio/a.

Informe sobre a necesidade de integracién nunha Escola Infantil.

Informe sobre la necesidad de Integracion en una Escuela Infantil.

Documentacién acreditativa da condicién de vitima de violencia de xénero.

Documentacidn acreditativa de la condicion de victima de violencia de género.

Informe dos servizos sociais do Concello ou calquera outra documentacidn en que conste incidencias familiares, econémicas ou sociais puntuables no baremo.

Informe de los Servicios Sociales del Ayuntamiento o cualquier otra documentacion en que consten inicidencias familiares, econdmicas o sociales puntuables en el baremo.

Fotocopia cotexada da declaracidn da renda do 2019 de todos os membros da unidade familiar ou, no seu defecto, certificado em itido pola Axencia Tributaria que avale a sta non
presentacion.

Fotocopia compulsada de la declaracion de la renta del 2019 de todos los miembros de la unidad familiar o, en su defecto, certificado emitid o por la Agencia Tributaria que avale su no
presentacion.

Certificado de convivencia, de ser o caso, sentenza de separacién/divorcio, convenio regulador ou medidas paterno filiais.

Certificado de convivencia, de ser el caso, sentencia de separacion/divorcio, convenio regulador o medidas paterno filiales.

Certificado de inscricién padronal do/da neno/a asi como do/da solicitante.

Certificado de empadronamiento del/de la nifio/a asi como del/de la solicitante.

Fotocopia do resguardo bancario do ingreso da fianza polo importe de 40,00 € na Entidade ZABANCA. no N2 de conta ES24 2080 0126 29 3040027693 (Parte proporcional da
Matricula).

Fotocopia del resguardo bancario del ingreso de la fianza por el importe DE 40,00 € en la Entidad ~ /ABANCA. en el N2 de cuenta ES24 2080 0126 29 3040027693 (Parte
proporcional de la matricula).

PROTECCION DE DATOS

Informamoslle de que, de conformidade co disposto na Lei Organica 3/2018, do 5 de decembro, de Proteccién de Datos Persoais e garantia dos dereitos dixitais, pola que se adapta o ordenamento xuridico espafiol ao Regulamento (UE) 2016/679 do Parlamento
Europeo e o Consello, do 27 de abril de 2016, relativo & proteccion das persoas fisicas no que respecta ao tratamento dos seus datos persoais e & libre circulacion destes datos, os datos de caracter persoal que se obtefian da sua solicitude pasaran a formar parte
dos ficheiros automatizados de datos de cardcter persoal do Concello de Monforte de Lemos, cuxa titularidade e responsabilidade corresponde ao Concello de Monforte de Lemos, con NIF P2703100D e domicilio en Praza Campo de San Antonio, s/n. Estes ficheiros
tefien como finalidade a xestién da informacion administrativa necesaria para a tramitacion dos procedementos correspondentes. A sinatura deste documento implica que a persoa solicitante resulta informada e da o seu consentimento para o tratamento dos
seus datos coa finalidade mencionada, para cada caso concreto.

En virtude da referida Lei orgénica 3/2018, do 5 de decembro, a persoa solicitante ou, se é o caso, 0 seu representante legal, poderan exercitar os dereitos de acceso, rectificacién, cancelacion ou oposicion dos datos, nos termos establecidos no Capitulo Il, Titulo
Il da Lei Orgénica 3/2018, de Proteccién de Datos, dirixindose ao Concello de Monforte de Lemos, Praza Campo de San Antonio, s/n. & 982 402 501

Le informamos de que, de conformidad con lo dispuesto en la Ley Orgdnica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, por la que se adapta el ordenamiento juridico espafiol al Reglamento (UE) 2016/679 del
Parlamento Europeo y el Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al t i de sus datos y ala libre circulacion de estos datos, los datos de cardcter personal que se obtengan de su solicitud
pasardn a formar parte de los ficheros automatizados de datos de cardcter personal del Ayuntamiento de Monforte de Lemos, cuya tii y deal i de Monforte de Lemos, con NIN P2703100D y domicilio en Plaza Campo
de San Antonio, s/n. Estos ficheros tienen como finalidad la gestion de la informacién administrativa necesaria para la tramitacion de los procedimientos correspondrentes La firma de este documento implica que la persona solicitante resulta informada y da el
consentimiento para el tratamiento de sus datos con la finalidad mencionada, para cada caso concreto.

En virtud de la referida Ley orgdnica 3/2018, la persona solicitante o, si es el caso, su representante legal, podrdn ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion u oposicién de los datos, en los términos establecidos en el Capitulo I, Titulo Ill de la Ley
Orgdnica 3/2018, de Proteccion de Datos, dirigiéndose al Ayuntamiento de Monforte de Lemos, Plaza Campo de San Antonio, s/n. & 982 402 501

Responsable Identidad XACAS SOCIEDADE COOPERATIVA GALEGA
GESTIONAR SU SOLICITUD DE PLAZA, COMUNICARSE CON USTED, Y/O APROBADA LA SOLICITUD, EN LAS TAREAS ADMINISTRATIVAS Y

INFORMACION XERAL
INFORMACION GENERAL

Z _ TRATAMIENTO Finalidad Fines tratamient
Sz e nes fratamiento EDUCATIVAS RELACIONADAS CON LA ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL DE MONFORTE DE LEMOS
<3 .
E 8 Legitimacion Base juridica EJECUCION DE UN CONTRATO
E 2 Ccesiones Destinatarios Cesiones previstas NO SE CEDERAN DATOS A TERCEROS, SALVO OBLIGACION LEGAL
INTERESADOS Derechos Como y donde ejercerlos Podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, en los términos establecidos en el Capitulo 11, Titulo Ill de la Ley

Orgénica 3/2018, de Proteccion de Datos, comunicédndolo a través del siguiente mail: garderiamunicipalmonforte@hotmail.com

DECLARACION RESPONSABLE

0/a asinante desta solicitude DECLARA BAIXO A SUA RESPONSABILIDADE que todos os datos contidos nela e/ou nos documentos que se achegan son CERTOS e que estd informado/a de que a falsidade na documentacién
presentada pode dar lugar ao arquivo da solicitude.

El/la firmante de esta solicitud DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD que todos los datos contenidos en ella y/o en los documentos que se adjuntan son CIERTOS y que estd informado/a de que la falsedad en la documentacién
presentada puede dar lugar al archive de la solicitud.

(1) Se o SOLICITANTE é unha persoa separada ou divorciada que precise dunha autorizacion expresa do proxenitor non solicitante, LEMBRE que debera de achegar xunto con este impreso, o anexo a tal
efecto (IGU-1G-020 — Anexo I1) .
Si el SOLICITANTE es una persona separada o divorciada que precise de una autorizacion expresa del progenitor no solicitante, RECUERDE que deberd de aportar junto con este impreso, el anexo a tal
efecto (IGU-IG-020 — Anexo Il).

oo (2) Se é candidato/a ao BONO CONCILIA, lembre que debera de aportar xunto con este impreso, o anexo a tal efecto (IGU-IG-020 — Anexo ). Este apartado DEBERA DE CUBRIRSE SO NO CASO DE SER
\i‘ PRIMEIRO FILLO/A.
T Si es candidato/a al BONO CONCILIA, recuerde que deberd de aportar junto con este impreso, el anexo a tal efecto (IGU-IG-020 — Anexo |). Este apartado DEBERA DE CUBRIRSE SOLO EN EL CASO DE SER
I PRIMER HIJO/A.
Monforte de Lemos, de de

Sr. Alcalde do Concello de Monforte de Lemos/Sr. Alcalde del Ayuntamiento de Monforte de Lemos

Dilixencia de rexistro (a cumprimentar polo Concello) / Diligencia de registro (a cumplimentar por el Ayuntamiento) Sinatura / Firma
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@ 982416 350

Paseo do Malecén, s/n — 27400 Monforte de Lemos (Lugo)

ESCOLA INFANTIL MUNICIPAL / ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL Modelo normalizado

SOLICITUDE DE RESERVA DE PRAZA (x NOVO INGRESO) a0
SOLICITUD DE RESERVA DE PLAZA (x NUEVO INGRESO)
Curso Numero expediente [=] __E
BONO CONCILIA: 4
Antes de asinar este impreso, consulte no reverso a informacién basica sobre proteccion de datos e as instruciéns para cubrilo E -
Antes de firmar este impreso, consulte en el reverso la informacion bdsica sobre proteccion de datos y las instrucciones para cubrirlo Rev.01/2021

BON O CO N CI LIA ' Cubrir e presentar este impreso sé no caso de SER PRIMEIRO FILLO/A e OPTAR A AXUDA DE BONO CONCILIA
L e Cubriry presentar este impreso solo en el caso de SER PRIMER HIJO/A y OPTAR A LA AYUDA DE BONO CONCILIA

DATOS DA PERSOA SOLICITANTE (PAI, NAI ou TITOR/A LEGAL) / DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE (PADRE, MADRE o TUTOR/A LEGAL)

Pai Nai Acolledor-a Titor-a legal
Padre Madre Acogedor-a Tutor-a legal
Apelidos / Apellidos Nome / Nombre Documento (DNI/NIE/Pasaporte)

DATOS DO NENO-A / DATOS DEL NINO-A

Apelidos / Apellidos Nome / Nombre Data de nacemento / Fecha de nacimiento

E NA SUA REPRESENTACION / Y EN SU REPRESENTACION

Apelidos e nome ou Razén Social / Apellidos y nombre o Razén Social Documento (DNI/NIE/Pasaporte)

A PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE DECLARA, como solicitante da axuda do programa Bono Concilia en escolas infantis 0-3
non sostidas con fondos publicos, en caso de non obter praza nesta Escola Infantil Municipal de Monforte de Lemos:

LA PERSONA SOLICITANTE DECLARA, como solicitante de la ayuda del programa Bono Concilia en escuelas infantiles 0-3 no sostenidas
con fondos publicos, en el caso de no obtener plaza en esta Escuela Infantil Municipal de Monforte de Lemos:

1.- Enrelacién con outras axudas concedidas ou solicitadas / En relacién con otras ayudas concedidas o solicitadas

NON SE SOLICITOU nin se concedeu ningunha outra axuda para este mesmo fin das administracions publicas ou doutros entes publicos ou privados.
NO SE SOLICITO ni se concedid ninguna otra ayuda para este mismo fin de las administraciones publica o de otros entes publico o privados.

Si SE SOLICITOU e/ou concederon outras axudas para este mesmo fin, que son as que a continuacion se relacionan:
SI SE SOLICITO y/o concedieron otras ayudas para este mismo fin, que son las que a continuacién se relacionan:

ORGANISMO ANO / ANO IMPORTE (€)  DISPOSICION REGULADORA

2.- Enrelacién coas obrigas tributarias e a Seguridade Social /En relacién con las obligaciones tributarias y la Seguridad Social:

Estar ao dia no cumprimento das suas obrigas coa Seguridade Social.
Estar aldia en el cumplimiento de las obligaciones con la Seguridad Social.

Estar ao dia nas suas obrigas tributarias, coa Comunidade Auténoma e non ser debedor por resolucién de procedencia de reintegro.
Estar al dia en el cumplimiento de sus obligaciones tributarias, con la Comunidad Auténoma y no ser deudor por resolucién de procedencia de reintegro.

Asi mesmo, COMPROMETESE A MANTER O CUMPRIMENTO DESTES REQUISITOS DURANTE O PERIODO DE TEMPO EN QUE PERCIBA ESTA SUBVENCION e a comunicar
inmediatamente cantas axudas solicite e/ou obtefia doutra administraciéns publicas ou doutros entes publicos ou privados, nacionais ou internacionais, a partir da
data desta declaracion.

Asi mismo, SE COMPROMETE A MANTENER EL CUMPLIMIENTO DE ESTOS REQUISITOS DURANTE EL PERIODO DE TIEMPO EN QUE PERCIBA ESTA SUBVENCION ya
comunicar inmediatamente cuantas ayudas solicite y/u obtenga de otras administraciones publicas o de otros entes publicos o personales, nacionales o internacionales,
a partir de la fecha de esta declaracion.

LEMBRE: Debera de presentar ESTE IMPRESO conxunta e inseparablemente coa SOLICITUDE DE RESERVA DE PRAZA por NOVO INGRESO (Modelo
' normalizado IGU-1G-020).
{_®  Apresentacién EN SOLITARIO ou con outros documentos distintos dos mencionados no paréagrafo anterior, NON TEN VALIDEZ ALGUNHA.
RECUERDE: Deberd de presentar ESTE IMPRESO conjunta e inseparablemente con la SOLICITUD DE RESERVA DE PLAZA por NUEVO INGRESO (Modelo
normalizado IGU-1G-020).
La presentacion EN SOLITARIO o con otros documentos distintos de los mencionados en el parrafo anterior, NO TIENE VALIDEZ ALGUNA.

Monforte de Lemos, de de
Sr. Alcalde do Concello de Monforte de Lemos/Sr. Alcalde del Ayuntamiento de Monforte de Lemos

Dilixencia de rexistro (a cumprimentar polo Concello) / Diligencia de registro (a cumplimentar por el Ayuntamiento) Sinatura do solicitante ou do representante / Firma del solicitante o del representante
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. INFORMACION ADICIONAL E INSTRUCIGONS PARA CUBRIR O IMPRESO
M Od e Io * IG U-I G-ozo - Anexo I INFORMACION ADICIONAL E INSTRUCCIONES PARA CUBRIR EL IMPRESO

PROTECCION DE DATOS

Informamoslle de que, de conformidade co disposto na Lei Orgénica 3/2018, do 5 de decembro, de Proteccion de Datos Persoais e garantia dos dereitos dixitais, pola que se adapta o ordenamento xuridico espafiol ao Regulamento (UE) 2016/679 do Parlamento
Europeo e o Consello, do 27 de abril de 2016, relativo a proteccion das persoas fisicas no que respecta ao tratamento dos seus datos persoais e 4 libre circulacion destes datos, os datos de caracter persoal que se obtefian da sua solicitude pasaran a formar parte
dos ficheiros automatizados de datos de carécter persoal do Concello de Monforte de Lemos, cuxa titularidade e responsabilidade corresponde ao Concello de Monforte de Lemos, con NIF P2703100D e domicilio en Praza Campo de San Antonio, s/n. Estes
ficheiros tefien como finalidade a xestion da informacion administrativa necesaria para a tramitacion dos procedementos correspondentes. A sinatura deste documento implica que a persoa solicitante resulta informada e da o seu consentimento para o tratamento
dos seus datos coa finalidade mencionada, para cada caso concreto.

En virtude da referida Lei organica 3/2018, do 5 de decembro, a persoa solicitante ou, se é o caso, o seu representante legal, poderan exercitar os dereitos de acceso, rectificacion, cancelacion ou oposicién dos datos, nos termos establecidos no Capitulo I, Titulo
1l da Lei Orgénica 3/2018, de Proteccién de Datos, dirixindose ao Concello de Monforte de Lemos, Praza Campo de San Antonio, s/n. @ 982 402 501

Le inf de que, de conf i con lo di en la Ley Orgdnica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, por la que se adapta el ordenamiento juridico espafiol al Reglamento (UE) 2016/679 del
Parlamento Europeo y el Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al i de sus datos les y a la libre circulacion de estos datos, los datos de cardcter personal que se obtengan de su solicitud
pasardn a formar parte de los ficheros automatizados de datos de cardcter personal del Ayuntamiento de Monforte de Lemos, cuya tit idad y ilic Py al i de Monforte de Lemos, con NIN P2703100D y domicilio en Plaza Campo
de San Antonio, s/n. Estos ficheros tienen como finalidad la gestién de la informacién administrativa necesaria para la tramitacién de los procedimientos canespundlen!es La firma de este documento implica que la persona solicitante resulta informada y da el
consentimiento para el tratamiento de sus datos con la finalidad mencionada, para cada caso concreto.

En virtud de la referida Ley orgdnica 3/2018, la persona solicitante o, si es el caso, su representante legal, podrdn ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion u oposicién de los datos, en los términos establecidos en el Capitulo I, Titulo Ill de la Ley
Orgdnica 3/2018, de Proteccion de Datos, dirigiéndose al Ayuntamiento de Monforte de Lemos, Plaza Campo de San Antonio, s/n. & 982 402 501

Responsable Identidad XACAS SOCIEDADE COOPERATIVA GALEGA
GESTIONAR SU SOLICITUD DE PLAZA, COMUNICARSE CON USTED, Y/O APROBADA LA SOLICITUD, EN LAS TAREAS ADMINISTRATIVAS Y

INFORMACION XERAL
INFORMACION GENERAL

Z _, TRATAMIENTO Finalidad Fines tratamiento
g 2 EDUCATIVAS RELACIONADAS CON LA ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL DE MONFORTE DE LEMOS
< .
E 8 Legitimacion Base juridica EJECUCION DE UN CONTRATO
g 2 CesioNEs Destinatarios Cesiones previstas NO SE CEDERAN DATOS A TERCEROS, SALVO OBLIGACION LEGAL
INTERESADOS perechos Comoyy donde ejercerlos Podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, en los términos establecidos en el Capitulo 11, Titulo 11l de la Ley

Orgdnica 3/2018, de Proteccién de Datos, comunicéndolo a través del siguiente mail: garderiamunicipalmonforte@hotmail.com

DECLARACION RESPONSABLE
& O/aasinante desta solicitude DECLARA BAIXO A SUA RESPONSABILIDADE que todos os datos contidos nela e/ou nos documentos que se achegan son CERTOS e que esta informado/a de que a falsidade na documentacion
\a presentada pode dar lugar ao arquivo da solicitude.
I El/la firmante de esta solicitud DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD que todos los datos contenidos en ella y/o en los documentos que se adjuntan son CIERTOS y que estd informado/a de que la falsedad en la
documentacion presentada puede dar lugar al archive de la solicitud.
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Paseo do Malecén, s/n — 27400 Monforte de Lemos (Lugo)

ESCOLA INFANTIL MUNICIPAL / ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL Modelo normalizado

IGU-1G-020
CONCELLO DE SOLICITUDE DE RESERVA DE PRAZA (x NOVO INGRESO) ANEXO Il
SOLICITUD DE RESERVA DE PLAZA (x NUEVO INGRESO)
® MONFORTE . . ) O . AT
DE LEMOS AUTORIZACION PARA A TRAMITACION urse UITETOCOETELETE 1
AUTORIZACION PARA LA TRAMITACION [
Antes de asinar este impreso, consulte no reverso a informacién basica sobre proteccion de datos e as instrucions para cubrilo
Antes de firmar este impreso, consulte en el reverso la informacién bdsica sobre proteccion de datos y las instrucciones para cubrirlo Rev.01/2021

A) DATOS IDENTIFICATIVOS (1)
PROXENITOR/A NON SOLICITANTE / PROGENITOR/A NO SOLICITANTE (-1

Nome e apelidos / Nombre y apellidos Documento (DNI/NIE/Pasaporte)

DATOS DO NENO-A / DATOS DEL NINO-A (12

Nome e apelidos / Nombre y apellidos Data de nacemento / Fecha de nacimiento

PROXENITOR/A ou PERSOA SOLICITANTE / PROGENITOR/A o PERSONA SOLICITANTE (:3)

Apelidos e nome ou Razén Social / Apellidos y nombre o Razén Social Documento (DNI/NIE/Pasaporte)

Que actuara en calidade de ... Pai Nai Acolledor-a Titor-a legal do neno/a
Que actuard en calidad de ... Padre Madre Acogedor-a Tutor-a legal del nifio/a

B) AUTORIZACION DO/DA PROXENITOR/A NON SOLICITANTE
AUTORIZACION DEL/DE LA PROGENITOR/A NO SOLICITANTE (?

O/a PROXENITOR/A NON SOLICITANTE, coa sinatura deste impreso, AUTORIZA & PERSOA SOLICITANTE para que, actuando
coa calidade indicada, TRAMITE A SOLICITUDE DE PRAZA POR NOVO INGRESO do NENO/A indicado na ESCOLA INFANTIL
MUNICIPAL.
El/la PROGENITOR/A NO SOLICITANTE, con la firma de este impreso, AUTORIZA a la PERSONA SOLICITANTE para que, actuando
con la calidad indicada, TRAMITE LA SOLICITUD DE PLAZA POR NUEVO INGRESO del NINO/A indicado en la ESCUELA INFANTIL
MUNICIPAL.

C) DECLARACION RESPONSABLE DO/DA PROXENITOR/A SOLICITANTE @)
DECLARACION RESPONSABLE DEL/DE LA PROGENITOR/A SOLICITANTE (3/

O/a PROXENITOR/A SOLICITANTE, coa sinatura deste impreso, DECLARA BAIXO A SUA RESPONSABILIDADE que cumpre cos
requisitos legalmente establecidos para poder TRAMITAR A SOLICITUDE DE PRAZA POR NOVO INGRESO do NENO/A indicado
na ESCOLA INFANTIL MUNICIPAL.
El/la PROGENITOR/A SOLICITANTE, con la firma de este impreso, DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD que cumple con los
requisitos legalmente establecidos para poder TRAMITAR LA SOLICITUD DE PLAZA POR NUEVO INGRESO del NINO/A indicado
en la ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL.
LEMBRE: Debera de presentar ESTE IMPRESO conxunta e inseparablemente coa SOLICITUDE DE RESERVA DE PRAZA por NOVO INGRESO
(Modelo normalizado IGU-1G-020).
A presentacion EN SOLITARIO ou con outros documentos distintos dos mencionados no paragrafo anterior, NON TEN VALIDEZ ALGUNHA.
RECUERDE: Debera de presentar ESTE IMPRESO conjunta e inseparablemente con la SOLICITUD DE RESERVA DE PLAZA por NUEVO
INGRESO (Modelo normalizado IGU-1G-020).
La presentacion EN SOLITARIO o con otros documentos distintos de los mencionados en el parrafo anterior, NO TIENE VALIDEZ ALGUNA.

Monforte de Lemos, de de

Sr. Alcalde do Concello de Monforte de Lemos/Sr. Alcalde del Ayuntamiento de Monforte de Lemos

Dilixencia de rexistro (a cumprimentar polo Concello) Sinatura do/da PROXENITOR/A segundo a opci6n (B) ou (C) utilizada 4
Diligencia de registro (a cumplimentar por el Ayuntamiento) Firma del/de la PROGENITOR/A segtin la opcion (B) o (C) utilizada )


http://www.monfortedelemos.es/
http://www.monfortedelemos.es/
https://sede.monfortedelemos.es/
https://sede.monfortedelemos.es/

Modelo: IGU-1G-020 — Anexo Il

INFORMACION ADICIONAL E INSTRUCIONS PARA CUBRIR O IMPRESO
INFORMACION ADICIONAL E INSTRUCCIONES PARA CUBRIR EL IMPRESO

PROTECCION DE DATOS

INFORMACION XERAL
INFORMACION GENERAL

Informamoslle de que, de conformidade co disposto na Lei Orgénica 3/2018, do 5 de decembro, de Proteccién de Datos Persoais e garantia dos dereitos dixitais, pola que se adapta o ordenamento xuridico espafiol ao Regulamento (UE) 2016/679 do Parlamento
Europeo e o Consello, do 27 de abril de 2016, relativo & proteccion das persoas fisicas no que respecta ao tratamento dos seus datos persoais e 4 libre circulacién destes datos, os datos de carécter persoal que se obtefian da sda solicitude pasaran a formar parte
dos ficheiros automatizados de datos de cardcter persoal do Concello de Monforte de Lemos, cuxa titularidade e responsabilidade corresponde ao Concello de Monforte de Lemos, con NIF P2703100D e domicilio en Praza Campo de San Antonio, s/n. Estes
ficheiros tefien como finalidade a xestion da informacién administrativa necesaria para a tramitacion dos procedementos correspondentes. A sinatura deste documento implica que a persoa solicitante resulta informada e dé o seu consentimento para o tratamento
dos seus datos coa finalidade mencionada, para cada caso concreto.

En virtude da referida Lei organica 3/2018, do 5 de decembro, a persoa solicitante ou, se é o caso, o seu representante legal, poderan exercitar os dereitos de acceso, rectificacion, cancelacién ou oposicién dos datos, nos termos establecidos no Capitulo II, Titulo
1l da Lei Orgénica 3/2018, de Proteccion de Datos, dirixindose ao Concello de Monforte de Lemos, Praza Campo de San Antonio, s/n. @ 982 402 501

Le inf de que, de conf con lo di en la Ley Orgdnica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, por la que se adapta el ordenamiento juridico espafiol al Reglamento (UE) 2016/679 del
Parlamento Europeo y el Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de sus datos persunales y ala libre circulacién de estos datos, los datos de cardcter personal que se obtengan de su solicitud
pasardn a formar parte de los ficheros automatizados de datos de cardcter personal del Ayuntamiento de Monforte de Lemos, cuya tit y 7 al i de Monforte de Lemos, con NIN P2703100D y domicilio en Plaza Campo
de San Antonio, s/n. Estos ficheros tienen como finalidad la gestién de la informacién administrativa necesaria para la tramitacién de los procedimientos conespund/entes La firma de este documento implica que la persona solicitante resulta informada y da el
consentimiento para el tratamiento de sus datos con la finalidad mencionada, para cada caso concreto.

En virtud de la referida Ley orgénica 3/2018, la persona solicitante o, si es el caso, su representante legal, podrdn ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion u oposicién de los datos, en los términos establecidos en el Capitulo I, Titulo Ill de la Ley

Orgdnica 3/2018, de Proteccion de Datos, dirigiéndose al Ayuntamiento de Monforte de Lemos, Plaza Campo de San Antonio, s/n. & 982 402 501

Responsable

TRATAMIENTO Finalidad

CESIONES

INFORMACION
ADICIONAL

INTERESADOS Derechos

Legitimacion

Destinatarios

Identidad XACAS SOCIEDADE COOPERATIVA GALEGA

GESTIONAR SU SOLICITUD DE PLAZA, COMUNICARSE CON USTED, Y/O APROBADA LA SOLICITUD, EN LAS TAREAS ADMINISTRATIVAS Y
EDUCATIVAS RELACIONADAS CON LA ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL DE MONFORTE DE LEMOS

EJECUCION DE UN CONTRATO
NO SE CEDERAN DATOS A TERCEROS, SALVO OBLIGACION LEGAL

Podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, en los términos establecidos en el Capitulo 11, Titulo 11l de la Ley
Orgdnica 3/2018, de Proteccién de Datos, comunicéndolo a través del siguiente mail: garderiamunicipalmonforte@hotmail.com

Fines tratamiento

Base juridica

Cesiones previstas

Como y donde ejercerlos

INSTRUCIONS PARA CUBRIR O IMPRESO

DATOS IDENTIFICATIVOS (1) Indique en todo caso os datos das tres persoas que intervefien no impreso.
Indique en todo caso los datos de las tres personas que intervienen en el impreso.
(1.1) Indique os datos do/da proxenitor/a non solicitante, incluso no caso de que non asine o impreso por utilizarse a opciéon C) do mesmo.
Indique los datos del/de la progenitor/a no solicitante, incluso en el caso de que no firme el impreso por utilizarse la opcién C) del mismo.
(1.2) Indique os datos do neno/a para o que se solicita a reserva de praza.
Indique los datos del nifio/a para el que se solicita la reserva de plaza.
(1.3) Indique os datos do/da proxenitor/a (ou persoa) solicitante. LEMBRE que debe de ser quen asina e presenta a solicitude (Modelo IGU-1G-020).
Indique los datos del/de la progenitor/a (o persona) solicitante. RECUERDE que debe de ser quien firma y presenta la solicitud (Modelo IGU-1G-020)
OPCION B) (2) IMPORTANTE  Se utiliza esta opcion, marque cun “X” a casifia da esquerda e LEMBRE que neste caso NON DEBE DE UTILIZAR a opcidn C)
AUTORIZACION DO/DA ) Si utiliza esta opcion, marque con una “X” la casilla de la izquierda y RECUERDE que en este caso NO DEBE DE UTILIZAR la opcion C)
PROXENlTOR/A ESTA OPCION UTILIZARASE EXCLUSIVAMENTE CANDO: )
NON SOLICITANTE 1. O/A PROXENITOR/A SOLICITANTE E UNHA PERSOA SEPARADA OU DIVORCIADA QUE PRECISA DE AUTORIZACION DO/DA PROXENITOR/A NON
J SOLICITANTE para TRAMITAR A SOLICITUDE DE PRAZA POR NOVO INGRESO do NENO/A indicado na ESCOLA INFANTIL MUNICIPAL
AUTORIZACION DEL/DE LA 2. EPOSIBLE A SINATURA DESTA AUTORIZACION POLO/A PROXENITOR/A NON SOLICITANTE
PROGENITOR/A ESTA OPCION SE UTILIZARA EXCLUSIVAMENTE CUANDO:
NO SOLICITANTE 1. El/La PROGENITOR/A SOLICITANTE ES UNA PERSONA SEPARADA O DIVORCIADA QUE PRECISA DE AUTORIZACION DEL/DE LA PROGENITOR/A NO
SOLICITANTE para TRAMITAR LA SOLICITUD DE PLAZA POR NUEVO INGRESO del NINO/A indicado en la ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL
2. ESPOSIBLE LA FIRMA DE ESTA AUTORIZACION POR EL/LA PROGENITOR/A NO SOLICITANTE
OPCION Q) (3) IMPORTANTE  Se utiliza esta opcién, marque cun “X” a casifia da esquerda e LEMBRE que neste caso NON DEBE DE UTILIZAR a opcién B)
DECLARACION Si utiliza esta opcion, marque con una “X” la casilla de la izquierda y RECUERDE que en este caso NO DEBE DE UTILIZAR la opcion B)
RESPONSABLE DO/DA &= _ Aposibilidade de utilizar esta opcion de DECLARACION RESPONSABLE esta recollida no artigo 69 da Lei 39/2015, de 1 de outubro,
PROXENITOR/A l!‘ do Procedemento Administrativo Comun das Administracions Publicas.
SOLICITANTE I La posibilidad de utilizar esta opcién de DECLARACION RESPONSABLE estd recogida en el articulo 69 de la Ley 39/2015, de 1 de
DECLARACION octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas.
RESPONSABLE DEL/DE LA ESTA OPCION UTILIZARASE EXCLUSIVAMENTE CANDO: i
PROGENITOR/A 1. O/A PROXENITOR/A SOLICITANTE E UNHA PERSOA SEPARADA OU DIVORCIADA QUE PRECISA DE AUTORIZACION DO/DA PROXENITOR/A NON
SOLICITANTE para TRAMITAR A SOLICITUDE DE PRAZA POR NOVO INGRESO do NENO/A indicado na ESCOLA INFANTIL MUNICIPAL
SOLICITANTE 2. NON E POSIBLE A SINATURA DESTA AUTORIZACION POLO/A PROXENITOR/A NON SOLICITANTE
ESTA OPCION SE UTILIZARA EXCLUSIVAMENTE CUANDO:
1. El/La PROGENITOR/A SOLICITANTE ES UNA PERSONA SEPARADA O DIVORCIADA QUE PRECISA DE AUTORIZACION DEL/DE LA PROGENITOR/A NO
SOLICITANTE para TRAMITAR LA SOLICITUD DE PLAZA POR NUEVO INGRESO del NINO/A indicado en la ESCUELA INFANTIL MUNICIPAL
2. NOES POSIBLE LA FIRMA DE ESTA AUTORIZACION POR EL/LA PROGENITOR/A NO SOLICITANTE
SINATURAS (4) A sinatura deste impreso esta en funcién da opcién, B) ou C), que se utilice no mesmo:
FIRMAS La firma de este impreso estd en funcion de la opcion, B) o C), que se utilice en el mismo:

No caso de utilizar a opcion B): Debe de asinar O/A PROXENITOR/A NON SOLICITANTE
No caso de utilizar a opcion C): Debe de asinar O/A PROXENITOR/A SOLICITANTE

En el caso de utilizar la opcién B): Debe de firmar El/La PROGENITOR/A NO SOLICITANTE
En el caso de utilizar la opcién C): Debe de firmar El/La PROGENITOR/A SOLICITANTE

As opciéns B) e C) dispofiibles neste impreso son excluintes. SO DEBE DE UTILIZAR UNHA DELAS. En caso contrario este impreso NON
' TERA EFECTO ALGUN.
. Las opciones B) y C) disponibles en este impreso son excluyentes. SOLO DEBE DE UTILIZAR UNA DE ELLAS. En caso contrario este impreso
_J NO TENDRA EFECTO ALGUNO.

DOCUMENTACION A ACHEGAR / DOCUMENTACION A APORTAR

OBRIGATORIA
OBLIGATORIA
OPCIONAL
CONDICIONADA

Documento de identidade do/da PROXENITOR/A NON SOLICITANTE
Documento de identidad del/de la PROGENITOR/A NO SOLICITANTE

No caso de utilizar a opcién B)
En el caso de utilizar la opcién B)

& O/aasinante desta solicitude DECLARA BAIXO A SUA RESPONSABILIDADE que todos os datos contidos nela e/ou nos documentos que se achegan son CERTOS e que esta informado/a de que a falsidade na documentacion
presentada pode dar lugar ao arquivo da solicitude.

[ El/la firmante de esta solicitud DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD que todos los datos contenidos en ella y/o en los documentos que se adjuntan son CIERTOS y que estd informado/a de que la falsedad en la

L documentacion presentada puede dar lugar al archive de la solicitud.


https://www.boe.es/boe_gallego/dias/2015/10/02/pdfs/BOE-A-2015-10565-G.pdf
https://www.boe.es/boe_gallego/dias/2015/10/02/pdfs/BOE-A-2015-10565-G.pdf
https://www.boe.es/boe/dias/2015/10/02/pdfs/BOE-A-2015-10565.pdf
https://www.boe.es/boe/dias/2015/10/02/pdfs/BOE-A-2015-10565.pdf
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