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SOLICITUD AYUDAS AL ALQUILER DE VIVIENDA DEL MUNICIPIO DE EIVISSA 2023

1. DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE (Se debe rellenar un ejemplar para cada uno de los
solicitantes)

SOLICITANTE
Tipo de documento: CIDNI CONIE [Otro (Especificarlo)
NUm. documento:
Nombre y apellidos:
Fecha de nacimiento Edad: Sexo: COOHombre CMujer
(dia/mesf/afio): [ |
Estado civil: [Soltero/a [Casado/da [Separado/da [Viudo/viuda [IDivorciado/da
Conyuge o pareja de hecho: O0Si [INo Obtencién de ingresos en 2022: [OSi [INo

2. DATOS DE CONTACTO

Teléfono 1: Teléfono 2:
Correo electronico:

3. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA VIVIENDA

Direccion: Num.: Bloqg: Esc.: Pis: Puerta:
Municipio: CP: Ref.Catastral:

4a. DATOS DEL CONTRATO

NuUm. titulares del contracto: Renta mensual del alquiler de la vivienda: €
Titulares del contracto:

Arrendador/a Nombre y apellidos: DNI:

Fecha de inicio del contracto (dia/mes/afio): [/ [

Fecha de finalizacion del contrato (dia/mes/afio): [/ [

4b. DATOS DEL CONTRATO

NuUm. titulares del contracto: Renta mensual del alquiler de la vivienda: €
Titulares del contracto:

Arrendador/a Nombre y apellidos: DNI:

Fecha de inicio del contracto (dia/mes/afio): __ [/ [

Fecha de finalizacion del contracto (dia/mes/afio): [ [

4c. DATOS DEL CONTRATO

Num. titulares del contracto: Renta mensual del alquiler de la vivienda: €
Titulares del contracto:

Arrendador/a Nombre y apellidos: DNI:

Fecha de inicio del contracto (dia/mes/afio): [/ [

Fecha de finalizacion del contrato (dia/mes/afio): /[

5. UNIDAD DE CONVIVENCIA

Numero total de miembros de la unidad de convivencia:
Numero de personas con ingresos de la unidad de convivencia:
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Numero de hijos de la unidad de convivencia:

6. DATOS DE LOS MIEMBROS DE LA UNIDAD DE CONVIVENCIA MAYORES DE 16 ANOS

(sin incluir al solicitante)
Duplicar este formulario tantas veces como sea necesario para completar los datos de la totalidad de los miembros

Miembro unidad de convivencia

Tipo de documento: CODNI ONIE OOtro (Especificarlo:)

NUm. documento:

Nombre y apellidos:

Fecha de nacimiento: Edad: Sexo: OOHombre [OMujer
dia/mes/afio). [/ |

Estado civil: [Soltero/a [Casado/da [Separado/da [Viudo/viuda [IDivorciado/da
Codnyuge o pareja de hecho: OOSi [INo Obtencién de ingresos en 2022:0Si [ONo

Miembro unidad de convivencia

Tipo de documento: CODNI ONIE OOtro (Especificarlo:)

NUum. documento:

Nombre y apellidos:

Fecha de nacimiento: Edad: Sexo: COOHombre COMujer
dia/mes/ano).___ [ |

Estado civil: [Soltero/a OCasado/da [Separado/da [Viudo/viuda [IDivorciado/da
Cdnyuge o pareja de hecho: OSi [INo Obtencién de ingresos en 2022:0Si [ONo

Miembro unidad de convivencia

Tipo de documento: COIDNI  CONIE [Otro (Especificarlo:)

NUm. documento:

Nombre y apellidos:

Fecha de nacimiento: Edad: Sexo: OOHombre [OMujer
dia/mes/afio).___ [ |

Estado civil: [Soltero/a [Casado/da [Separado/da [Viudo/viuda [IDivorciado/da
Cdnyuge o pareja de hecho: OOSi [CINo Obtencién de ingresos en 2022:0Si [No

Miembro unidad de convivencia

Tipo de documento: CODNI ONIE OOtro (Especificarlo:)

NUm. documento:

Nombre y apellidos:

Fecha de nacimiento: Edad: Sexo: OOHombre COMujer
dia/mes/ano):___ [ |

Estado civil: [Soltero/a [Casado/da [Separado/da [Viudo/viuda [IDivorciado/da
Cdnyuge o pareja de hecho: OOSi [INo Obtencién de ingresos en 2022:0Si [ONo

Miembro unidad de convivencia

Tipo de documento: CODNI ONIE OOtro (Especificarlo:)

NUm. documento:

Nombre y apellidos:

Fecha de nacimiento: Edad: Sexo: OHombre OMujer
dia/mes/afo):___ [ |

Estado civil: [Soltero/a [Casado/da [OSeparado/da [Viudo/viuda [CIDivorciado/da
Cdnyuge o pareja de hecho: OOSi [INo Obtencién de ingresos en 2022:0Si [ONo
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7. DOCUMENTACION QUE SE DEBE ADJUNTAR (art.10.2 y art.12):

O A) Documento de identidad de la persona solicitante y de todos los miembros de
la unidad de convivencia mayores de 16 afios.

Requisitos:

OSi ONo - Solicitante mayor de 18 afios 0 menor emancipado en el final del
periodo de presentacion de la solicitud (art.5.1).

OSi [ONo - Todos los miembros de la unidad de convivencia tienen la nacionalidad
espafiola o la de alguno de los estados miembros de la Union Europea, el Espacio
Econbémico Europeo o Suiza (en el caso de estranjeros no comunitarios, han de tener la
residencia legal en Espanya) (art.5.8).

O B) Certificado bancario o M-004 cumplimentado y sellado por la entidad bancaria,
donde se acredite el cédigo IBAN completo (24 digitos) (Nota.- el TITULAR de la

cuenta corriente ha de ser el SOLICITANTE de la ayuda).

O C) Declaraciones responsables firmadas por todos los miembros de la unidad de
convivencia (Anexo | y Il).

O D) Contrato o contratos de alquiler de la vivienda.
Requisitos:

OSi [ONo - El solicitante és el titular del contrato dentro del periodo
subvencionable, estando en vigor el dltimo dia del plazo para presentar las solicitudes
(art.5.3).

OSi [ONo - La renta de la vivienda objecto del contrato de alquiler no supera los
1.400,00 € mensuales (art.5.7).

O E-1) Acreditacion del pago de la renta de alquiler por parte del solicitante de la
ayuda desde el primer pago realizado en el periodo subvencionable hasta el mes
anterior a la convocatoria.

Requisitos:

OSi ONo - El solicitante esta al corriente de pago de las rentas del contracto de
alquiler en el momento de la presentacion de la solicitud de la ayuda (art.5.4).

O E-2) Existe aplazamiento o condonacién de alguna mensualidad:
Osi ONo

(en caso afirmativo se debe presentar un escrito firmado por el arrendador donde se
especifique la referida situacion).

O F) Documentacidn justificativa de los sectores preferentes.

OOPara cada hijo/a a cargo en la unidad de convivencia (Llibro de familia,
sentencia de custodia,...).

OOPersonas que hayan sufrido una ejecucién hipotecaria previa de su vivienda
habitual, 0 que hayan donado su vivienda habitual como pago de la deuda (Acto judicial
firme o escritura publica que acredite la ejecucion hipotecaria o la dacién en pago).
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O0OUnidades de convivencia en las cuales haya alguna victima acreditada de
violencia de género (Sentencia firme o acto judicial firme de medidas cautelares que
declare esta condicién).

OOUnidades de convivencia en las cuales haya alguna persona que asuma la
patria potestad, tutela o acogimiento familiar permanente de un menor de edad huérfano
por violencia de género (Acto judicial firme para el cual la persona solicitante de la
ayuda asuma alguna de estas funciones).

O0OUnidades de convivencia afectadas por situaciones catastroficas (Acuerdo del
Consejo de Ministros por el cual se apruebe la declaraciéon de zona catastréfica).

OOUnidades de convivencia donde exista algin miembro con discapacidad o
dependencia (Declaracién administrativa sobre el tipo y el grado de discapacidad
reconocido por el 6rgano competente).

O0OUnidades de convivencia en las todos los miembros integrantes mayores de 16
aflos se encuentren en situacion de paro y hayan agotado las prestaciones
correspondientes de esta situacion (Certificado del Servicio Publico de Empleo Estatal
que lo acredite).

OOMujeres en situacién o riesgo de exclusiéon social (Declaracién administrativa
de los servicios sociales competentes sobre esta condicién).

OOPersonas que hayan sufrido dafios que las incapaciten a consecuencia de la
actividad terrorista. (Sentencia firme que reconozca la condicion de victima de la
actividad terrorista).

OOFamilias monoparentales (Libro de familia o sentencia de la custodia).

O Familias numerosas (Titulo de familia numerosa que debera estar en vigor
en el momento de presentar la solicitud).

Ademas, en caso de que las personas solicitantes y los miembros de la unidad de
convivencia manifiesten su oposicién expresa a autorizar al Ayuntamiento a obtener de
forma directa los certificados teleméticos, han de aportar la seguiente documentacion:

[0 G) Certificado de la Agencia Estatal de Administraciéon Tributaria (AEAT) que acredite
encontrarse al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones tributarias.

Requisitos:

OSi [ONo - El solicitante y los miembros de la unidad de convivencia se encuentran al
corriente en el cumplimiento de sus obligaciones tributaries (art.6.6).

O H) Certificado de la Agencia Tributaria de las Islas Baleares (ATIB) que acredite
encontrarse al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones tributaries.

Requisitos:

OSi [ONo - El solicitante y los miembros de la unidad de convivencia se encuentran al
corriente en el cumplimiento de sus obligaciones tributaries (art.6.6)..

1) Certificado del Ayuntamiento que acredite encontrarse al corriente de obligaciones.
Requisits:

OSi [ONo - El solicitante y los miembros de la unidad de convivencia se encuentran al
corriente en el cumplimiento de sus obligaciones tributaries (art.6.6).
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O J) Certificado de la Seguridad Social de encontrarse al corrient de obligaciones.
Requisitos:

OSi [ONo - El solicitante y los miembros de la unidad de convivencia se encuentran al
corriente en el cumplimiento de sus obligaciones con la Seguridad Social (art.6.6). (art.6.6).

O K) Certificado catastral donde no aparezcan titularidades catastrales vigentes en todo
el territorio nacional, como propietarios, usufructuarios o titulares de cualquier derecho
real que permita el uso y disfrute de viviendas situadas en territorio espaiol. En caso
de ser propietario o titular, se debe acreditar la no disponibilidad del uso y disfrute de la
vivienda por alguna de las causas que establecen las bases reguladoras.

Requisitos:

OSi  [ONo - No aparecen titularidades catastrales vigentes en todo el territorio
nacional (art.6.1).

O L) Declaraciéon de la Renta de las Persones Fisicas correspondiente al ejercicio
2022. Las personas que no hayan presentado declaraciéon al no estar obligadas han
de aportar el borador de la Declaracién y sus Datos Fiscales. En caso que exista
algun otro ingreso (pensiones y/o ingresos exentos de tributacién) se debe presentar
documento acreditativo de este.

Requisitos:

OSi [ONo — Se cumple la condicion del art.5.9.

OSi ONo — Se cumple la condicion del art.5.10.
O 1) Datos del Padrén de la vivienda alquilada.

Requisitos:

OSi [ONo - La vivienda alquilada constituye el domicilio habitual y permanente del
arrendatario o arrendatarios y de los integrantes de la unidad de convivencia, durante el
periodo de contrato de alquiler para el que se concede la ayuda (art.5.6).

Osi ONo - El solicitante estd empadronado en el municipio de Eivissa
ininterrumpidamente desde el 1 de enero de 2022 y hasta el ultimo dia del plazo para
presentar las solicitudes (art.5.2).

O 2) Datos del Catastro. O
Requisitos:

OSi ONo - La vivienda objeto de alquiler esta situada dentro del &mbito territorial del
municipio de Eivissa (art.5.5).

O 3) Documento firmado por el arrendador de la vivienda indicando, en su caso, su
condicion de Persona Fisica o Persona Juridica con un solo piso en alquiler
(art.12.4).
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8. FIRMAS
* Firma solicitante

Nombre y apellidos:

CONSULTA DE DATOS (marcar con una X)

DATOS TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcion, el interesado debera aportar la documentacién junto a la solicitud)
O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles para
las administraciones publicas (segun art. 95.1 . k de la Ley 58/2003, LGT)

0 No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles
para las administraciones publicas, dandome por enterado que debo presentar esta documentacion anexa a mi solicitud.

DATOS NO TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcion, se entiende que no existe oposicion para su consulta por parte del interesado)

O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria, por medios telematicos y disponibles para las administraciones
publicas.

O No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria, por medios telematicos y disponibles para las
administraciones publicas, dandome por enterado que he de presentar esta documentacion anexa a mi solicitud (segun art .28.2 de la Ley 39/2015,
LPACAP)

¢ Firma miembro unidad de convivencia

Nombre y apellidos:

CONSULTA DE DATOS (marcar con una X)

DATOS TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcion, el interesado debera aportar la documentacion junto a la solicitud)
O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria en materia tributaria, por medios teleméticos y disponibles para
las administraciones publicas (segln art. 95.1 . k de la Ley 58/2003, LGT)

O No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles
para las administraciones publicas, dandome por enterado que debo presentar esta documentacion anexa a mi solicitud.

DATOS NO TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcién, se entiende que no existe oposicioén para su consulta por parte del interesado)

O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria, por medios telematicos y disponibles para las administraciones
publicas.

O No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria, por medios telematicos y disponibles para las
administraciones publicas, dandome por enterado que he de presentar esta documentacién anexa a mi solicitud (segun art .28.2 de la Ley 39/2015,
LPACAP)

¢ Firma miembro unidad de convivencia

Nombre y apellidos:

CONSULTA DE DATOS (marcar con una X)

DATOS TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcion, el interesado debera aportar la documentacion junto a la solicitud)
O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles para
las administraciones publicas (segun art. 95.1 . k de la Ley 58/2003, LGT)

0 No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles
para las administraciones publicas, dandome por enterado que debo presentar esta documentacion anexa a mi solicitud.

DATOS NO TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcién, se entiende que no existe oposicién para su consulta por parte del interesado)

O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacioén necesaria, por medios telematicos y disponibles para las administraciones
publicas.
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LPACAP)

¢ Firma miembro unidad de convivencia

Nombre y apellidos:

CONSULTA DE DATOS (marcar con una X)

DATOS TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcion, el interesado debera aportar la documentacién junto a la solicitud)
O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria en materia tributaria, por medios teleméticos y disponibles para
las administraciones publicas (segln art. 95.1 . k de la Ley 58/2003, LGT)

0 No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles
para las administraciones publicas, dandome por enterado que debo presentar esta documentacion anexa a mi solicitud.

DATOS NO TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcién, se entiende que no existe oposicion para su consulta por parte del interesado)

O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria, por medios teleméticos y disponibles para las administraciones
publicas.

O No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria, por medios telematicos y disponibles para las
administraciones publicas, dandome por enterado que he de presentar esta documentacién anexa a mi solicitud (segun art .28.2 de la Ley 39/2015,
LPACAP)

¢ Firma miembro unidad de convivencia

Nombre y apellidos:

CONSULTA DE DATOS (marcar con una X)

DATOS TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcion, el interesado debera aportar la documentacion junto a la solicitud)
0 Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria en materia tributaria, por medios teleméticos y disponibles para
las administraciones publicas (segln art. 95.1 . k de la Ley 58/2003, LGT)

O No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles
para las administraciones publicas, dandome por enterado que debo presentar esta documentacion anexa a mi solicitud.

DATOS NO TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcion, se entiende que no existe oposicién para su consulta por parte del interesado)

O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria, por medios telematicos y disponibles para las administraciones
publicas.

O No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentaciéon necesaria, por medios telematicos y disponibles para las
administraciones publicas, dandome por enterado que he de presentar esta documentacién anexa a mi solicitud (segun art .28.2 de la Ley 39/2015,
LPACAP)

¢ Firma miembro unidad de convivencia

Nombre y apellidos:

CONSULTA DE DATOS (marcar con una X)

DATOS TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcion, el interesado debera aportar la documentacién junto a la solicitud)
O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles para
las administraciones publicas (segin art. 95.1 . k de la Ley 58/2003, LGT)

0 No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacién necesaria en materia tributaria, por medios telematicos y disponibles
para las administraciones publicas, dandome por enterado que debo presentar esta documentacion anexa a mi solicitud.
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DATOS NO TRIBUTARIOS (en el caso de no marcar ninguna opcién, se entiende que no existe oposicioén para su consulta por parte del interesado)

O Autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentacion necesaria, por medios telematicos y disponibles para las administraciones
publicas.

0 No autorizo al Ayuntamiento de Eivissa a que recabe los datos y documentaciéon necesaria, por medios telematicos y disponibles para las
administraciones publicas, dandome por enterado que he de presentar esta documentaciéon anexa a mi solicitud (segun art .28.2 de la Ley 39/2015,
LPACAP)
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