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GIZARTE ONGIZATE ARLOKO LAGUNTZAK JASOTEKO ESKAERA-ORRIA 
 

IN-E 294/02-22 

 

ESKATZAILEAREN DATUAK          

Izen-abizenak:   ................................................................................................................................................................  
E(H)NA/NAN:   ...............................................  Tel.:  ..................................................................................................  
Helbidea:  ..........................................................................................................................................................................  
PK:  ..................................................................  Herria:  ..............................................................................................  
Faxa:  ...............................................................  E-posta:  ...........................................................................................  

Jakinarazpena:   Paperean   Egoitza elektronikoan 

 

Ordezkariaren datuak 
Izen-abizenak:   ................................................................................................................................................................  
E(H)NA/NAN:  ................................................  Tel.:  ...................................................................................................  
Helbidea:  ..........................................................................................................................................................................  
PK:  ..................................................................  Herria:  ..............................................................................................  
Faxa:  ...............................................................  E-posta:  ...........................................................................................  
Zuzendaritza batzordeko kargua:  ……………………………………………………………….… 

 

Adin txikikoaren datuak 
Izen-abizenak:  .................................................................................................................................................................  
E(H)NA/NAN::  ...............................................  Tel.:  ..................................................................................................  
Helbidea:  ..........................................................................................................................................................................  
PK:  ..................................................................  Herria:  ..............................................................................................  
 
 

Dirulaguntza jasoteko kontua (IBAN: 24 digitu) 
 

                             

 
 

Eskatzaileak, BERE ARDURAPEAN, HAUXE AITORTZEN DAU:  
 

1. Eskatzaileak ez daukala irabazi asmorik. 
2. Oinarrietan eta deialdian ezarten diran baldintza guztiak bete eta onartzen dauzala. 
3. Egunean daukazala indarrean dagozan xedapenek ezarritako zerga betebeharrak, eta Gizarte 

Segurantzarenak, eta EZ daukala ezelako zorrik dirulaguntzak itzuli behar izateagaitik. 
4. 38/20031 Legeak onuradun izateko adierazten dauzan baldintzak beteten dauzala, eta lege 

horrek ezarritako betebeharrak beteteko konpromisoa hartzen dauela. 
5. Dirulaguntza honen xede dan jarduera egiteko: 

 Ez da eskatu, ez eskuratu beste laguntzarik; eskatu dan bakarra Bermeoko Udalari eskatu 
jako. 

 Beste laguntza batzuk eskatu edo/eta eskuratu dira jarduera bera egiteko. 
 
 
 
 
 
 
 
 

Dirulaguntza emon dauen erakundea: 

                                                           
1
 38/2003 Legea, azaroaren 17koa, Dirulaguntzei buruzko orokorra (13. eta 14. artikuluak) 
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Dirulaguntzaren izena: 
 

Eskatutako zenbatekoa: 
 

Jasotako zenbatekoa: 

 

Eskatzaileak beren beregi BAIMENTZEN dau Bermeoko Udala jarraian zehazten dan informazinoa 
edo/eta agiriak eskuratzeko: 

 

 Gizarte Segurantzagaz zorrik ez izatearen ziurtagiria.  
 

 Beste erakunde batzuetan jarduera bererako egindako dirulaguntza eskaria (gorago 
zehaztutakoaren harira). 
 

 Beste erakundeek jarduera bererako emondako dirulaguntzaren ebazpena (gorago 
zehaztutakoaren harira).  
 

Eta, holan jasota geratu daiten eta bidezkoak diran ondorioak sortu daizan, adierazpen hau sinatzen 
dot. 
 
Bermeon, 20….…(e)ko ……………...aren …..…(e)(a)n 
 

Izenpea 

 
 
 
 
 
 
 
 

 Jakinarazpena gazteleraz jaso nahi dot. Ezer adierazi ezean, udalak erantzuna euskeraz emongo deutsu. 

 
 
 

BERMEOKO UDALEKO ALKATE-UDALBURUA 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Datuak Babesteko 3/2018ko Lege Organikoa (DBLO) eta 2016/679 Datuak Babesteko Erregelamendu Europarrari dagokion informazioa (DBEO). 
Arduraduna: Bermeoko Udala, antolakuntza@bermeo.eus Xedea: sarreren eta urteeren erregistroaren kontrola, eta goian jasotako eskaerearen 
tramitazinoa. Legitimazinoa: botere publikoen jardunak agindutako egitekoa betetea. Hartzaileak: ez jake daturik emongo hirugarrenei, legezko 
betebeharra izan ezean. Eskubideak: datuetara iristeko, datuak zuzentzeko, datuak ezerezteko, tratamendua mugatzeko eta datuen aurka egiteko 
eskubideak Informazio gehigarria: udalaren webgunean: http://www.bermeo.eus/datuenbabesa.html  
 
 

mailto:antolakuntza@bermeo.eus
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AURKEZTU BEHARREKO AGIRIAK 
 
1. Deialdian argitaratuko dan eskaera inprimakia. 
2. Gurasoen edo ordezkari legalaren eta adingabeen NAN edo AIZ agiria. 
3. Eskatzailearen eta familiaren errolda kolektiboaren egiaztagiria.  
4. Desgaitasun edo/eta mendekotasun ziurtagiria. Salbuespena: 6 urte baino 

lehenago Bizkaiko Foru Aldundiak eskaintzen dauen estimulazino goiztiarrari 
buruzko zerbitzuko onuraduna izana izatea. 

5. Tratamentua agintzen dauen osasun arloko profesionalaren preskripzinoa. 
6. Egindako gastuaren jatorrizko fakturak edo horreen baliokideak. Halakorik ezean, 

funtzionario publiko eskudunek konpultsatutako kopiak, 1619/2012 Errege 
Dekretuak ezarritako legezko baldintzak beteten dabezanak. 

7. Fakturak ordainduta dagozala egiaztatzen daben transferentzien ordainagiriak. 
8. Beste alkarte, fundazino edo erakunde batzuetan jarduera bererako dirulaguntza 

eskaria egin bada, edo/eta dirulaguntzarik jaso bada, ebazpenaren kopia edo, 
halan bajagoko, eskabidearena. 

 

Oharra: Bizikidetza unidadean arreta goiztiarrerako beharrizana daukan adin 
txikiko bat baino gehiago badago, bakotxeko eskari bat egin beharko da. 

 

Agiri honetan aitatutako dokumentuez eta datuez gain, udalak, kasu bakotxa 
aztertzeko, eskatzaileari behar dauen beste edozein dokumentazino osagarri eskatu 
ahal izango deutso. 
 
Udalak ofizioz honako hau lortuko dau: 
- Bermeoko Udalagaz zorrik ez izatearen ziurtagiria. 

 
 
 
 


