
 Servicios Sociales 

 
 

SOLICITUD DE RENUNCIA / CAMBIO DE DATOS BANCARIOS 
DE LA AYUDA DEL BONO SOCIAL TÉRMICO 

 Imp. Mod. SRCBS 
 

Ciudad Autónoma de Ceuta - Palacio Autonómico - Plaza de África, s/n - 51001 - CEUTA 

DATOS DEL BENEFICIARIO 
NOMBRE Y APELLIDOS NIF / NIE 

  
TELÉFONO 1 TELÉFONO 2 CORREO ELECTRÓNICO 

   
DOMICILIO C.P. MUNICIPIO PROVINCIA 

    
OTROS DATOS DE LOCALIZACIÓN 

 

 
DATOS DEL REPRESENTANTE 
NOMBRE Y APELLIDOS / RAZÓN SOCIAL NIF / NIE 

  
TELÉFONO 1 TELÉFONO 2 CORREO ELECTRÓNICO 

   
DOMICILIO C.P. LOCALIDAD PROVINCIA 

    
OTROS DATOS DE LOCALIZACIÓN 

 

 
CANAL DE NOTIFICACIÓN 

   Dirección postal    Seleccione una de las dos opciones:       Del interesado         Del representante  

   Notificación electrónica    Seleccione una de las dos opciones:       Del interesado         Del representante 

 
DOCUMENTACIÓN REQUERIDA* (marque las que adjunta) 

   DNI / NIE 

   Certificado del código de la cuenta bancaria 

   Anexo I en caso de renuncia 

 
En virtud del artículo 11 de la L.O. 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y Garantía de los Derechos Digitales, se informa 
que los datos personales de todos los interesados serán recogidos en el fichero Registro de la Ciudad Autónoma de Ceuta, cuya finalidad es la 
tramitación de solicitudes y el traslado de resoluciones administrativas, pudiendo ejercitar ante dicha Entidad, los derechos establecidos en los 
artículos 15 a 22 del Reglamento (UE) 2016/679. 

Y que, como beneficiario de la subvención, sus datos serán incorporados y tratados en el fichero de la Base de Datos Nacional de Subvenciones, 
cuya finalidad es recoger los beneficiarios de subvenciones concedidas y cuyo responsable es la Intervención General de la Administración del 
Estado ante la cual podrá ejercitar los derechos antes citados. 

También serán recogidos  en el fichero "SIUSS" de la Ciudad Autónoma de Ceuta, cuya finalidad es la recogida de datos básicos del usuario de 
los Servicios Sociales, necesarios para realizar una intervención profesional, pudiendo ejercitar ante dicha Entidad, los derechos de acceso, 
rectificación, cancelación y oposición.  

 
 

Ceuta,       de                               de 20      
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 Servicios Sociales 

 
 

SOLICITUD DE RENUNCIA / CAMBIO DE DATOS BANCARIOS 
DE LA AYUDA DEL BONO SOCIAL TÉRMICO 

 Imp. Mod. SRCBS 
 

Ciudad Autónoma de Ceuta - Palacio Autonómico - Plaza de África, s/n - 51001 - CEUTA 

ANEXO I 
 

RENUNCIA A LA AYUDA DEL BONO SOCIAL TÉRMICO 

 
TITULAR DE LA AYUDA 
NOMBRE Y APELLIDOS NIF / CIF / NIE PASAPORTE 

  

 
EXPOSICIÓN Y SOLICITUD 

D./Dª________________________________________________________________con NIF/CIF/NIE/Pasaporte ________________ 

en calidad de potencial beneficiario del Bono Social Térmico, mediante la firma del presente documento: 

   RENUNCIO EXPRESAMENTE a la percepción de la ayuda a la que tendría derecho por dicho concepto. 

 
La renuncia a la percepción de la ayuda del Bono Social Térmico no conlleva la renuncia para años posteriores, ni la 
renuncia al Bono Social Eléctrico. 

 

En virtud del artículo 11 de la L.O. 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y Garantía de los Derechos Digitales, se informa 
que los datos personales de todos los interesados serán recogidos en el fichero Registro de la Ciudad Autónoma de Ceuta, cuya finalidad es la 
tramitación de solicitudes y el traslado de resoluciones administrativas, pudiendo ejercitar ante dicha Entidad, los derechos establecidos en los 
artículos 15 a 22 del Reglamento (UE) 2016/679. 

 

Y que, como beneficiario de la subvención, sus datos serán incorporados y tratados en el fichero de la Base de Datos Nacional de Subvenciones, 
cuya finalidad es recoger los beneficiarios de subvenciones concedidas y cuyo responsable es la Intervención General de la Administración del 
Estado ante la cual podrá ejercitar los derechos antes citados. 

 

También serán recogidos  en el fichero "SIUSS" de la Ciudad Autónoma de Ceuta, cuya finalidad es la recogida de datos básicos del usuario de 
los Servicios Sociales, necesarios para realizar una intervención profesional, pudiendo ejercitar ante dicha Entidad, los derechos de acceso, 
rectificación, cancelación y oposición.  

 
 
 
 

Ceuta,       de                               de 20      
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