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ANEXO I
SOLICITUD DE CONCESION DE AYUDAS ECONOMICAS PARA TRATAMIENTOS DE
ODONTOLOGIA
DATOS SOLICITANTE
NOMBRE Y APELLIDOS NIF
DOMICILIO CODIGO POSTAL
TELEFONO DE CONTACTO CORREO ELECTRONICO
REPRESENTANTE
NOMBRE Y APELLIDOS NIF
EXPONE

Que reuniendo los requisitos exigidos en la Convocatoria de Ayudas Econémicas para
Tratamientos de Odontologia , segin las Bases reguladoras publicadas en el B.O.P de

SOLICITA
Ayuda econdmica para tratamiento de 0dontologia........ccocevvrivrcrne s e por
importe de.......ccceennn €y

DECLARA

a) Que cumple la totalidad de los requisitos exigidos en la convocatoria y la veracidad de
los datos aportados.

b) Que acepta expresamente el contenido de la convocatoria de ayudas solicitada.

¢) Que autoriza expresamente a este Ayuntamiento para realizar las consultas necesarias
con las administraciones competentes para la comprobacién de los datos declarados en
esta solicitud.

d) Que adjunto la documentacién requerida.
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DOCUMENTACION:

a) Documentacion acreditativa e identificativa del solicitante y, si procede, de su
representante legal (DNI).

b) Libro de Familia o Registro electrénico individual

c) En caso de separacién, nulidad o divorcio, fotocopia compulsada de la resolucion
administrativa o judicial compulsada.

d) Documentacidn acreditativa de ingresos:

- Fotocopia de la declaracién de la renta 2022 de todos los miembros de la unidad
familiar que perciban ingresos.

- Certificado de imputaciones expedido por la Agencia Tributaria para cada uno de
los miembros de la unidad familiar que perciban ingresos, en el caso de no estar
obligado a presentar la declaracién de la renta.

- Declaracion responsable en la que se incluiran aquellos ingresos percibidos en el
afio 2022 que no aparezcan en el certificado de imputaciones.

e) Ficha de terceros segin modelo facilitado por el Ayuntamiento.

f) Certificados de estar al corriente de pago de obligaciones tributarias y frente a la
Seguridad Social

g) Informe preceptivo elaborado por el/la odontélogo/a o estomatdlogo/a de la
Unidad de Salud Bucodental (USBD) de referencia del Servicio de Salud de Castilla-
La Mancha (SESCAM), indicando las necesidades de tratamiento odontoldgico.

h) Presupuesto emitido por una clinica de odontologia , del coste del tratamiento
indicado en el informe preceptivo de la USBD publica recogida en el punto anterior.

O  He sido informado de que el Ayuntamiento de Alcizar de San Juan va a tratar y guardar los datos aportados en
la instancia y en la documentacion que le acompafia para la tramitacidn y gestién de expedientes administrativos.

Responsable Ayuntamiento de Alcazar de San Juan.

Datos de contacto del responsable C/ Santo Domingo, 1. 13600 Alcazar de San Juan (Ciudad Real)
Tfno. 926579100. Email: DPD@aytoalcazar.es

Finalidad Principal Tramitacidn y gestion del expediente administrativo de Solicitud de concesién
de ayuda econdmica para tratamiento de odontologia.

Legitimacion ! Cumplimiento de una misidn realizada en interés publico o en el ejerciciode

poderes publicos otorgados a este Ayuntamiento.
Ley 39/2015, 1 octubre.

Destinatarios Los datos se cederdn a otras Administraciones Publicas. No hay previsién
de transferencias a terceros paises.
Plazo de conservacion Ilimitado
Derechos De conformidad con lo dispuesto en el art. 11 de la L.O. 3/2018, de 5 de

diciembre, de Proteccion de Datos y Garantia de los Derechos digitales, puede
ejercer los derechos de acceso, rectificacién, supresidn, limitacion del
tratamiento, notificacion del tratamiento, portabilidad de los datos,
oposicidn y decisiones individuales autorizadas

Informacion Adicional Puede consultar la informacion adicional y detallada sobre proteccion de
datos en la siguiente url:www.alcazardesan juan.es




#EsAlcazar

quntamiento de “ e servicios R o \."’ ssee
ALCAZAR DE SAN JUAN i 4 é‘x & cazar

O ME OPONGO expresamente a que se consulten o recaben estos datos o documentos a través de las redes
corporativas o mediante consulta de la Plataforma de Intermediacion de Datos u otros sistemas electrénicos
habilitados para ello.

Nombre del dato/s documentacion: Motivacion:

1 €n lo relativo a la legitimacioén para el tratamiento de los datos, se hace referencia a la base juridica en la que se fundamente el tratamiento de los datos y que
viene regulada en el articulo 6 del Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la proteccién de las personas
fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulacion de estos datos y por el que se deroga la Directiva 95/46/CE (Reglamento general
de proteccion de datos), en concordancia con los articulos 6, 7 y 8 de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y Garantia de los
Derechos Digitales, con las siguientes posibilidades:

- Ejecucién de un contrato.

- Cumplimiento de una obligacidn legal.

- Mision en interés publico o ejercicio de poderes publicos.

- Interés legitimo del responsable o interés legitimo de un tercero.

- Consentimiento del interesado.

La presente instancia fundamenta el tratamiento de los datos contenidos en ella, en el cumplimiento de misién realizada en interés publico o ejercicio de poderes
publicos conferidos a este Ayuntamiento establecido en el supuesto e) del articulo 6 apartado 1 del Reglamento General de Proteccion de Datos y en el articulo 8.2 de
la Ley Organica 3/2018, de 5 diciembre, de Proteccion de Datos Personales y Garantia de los Derechos Digitales.

2 Elinteresado puede oponerse a que se consulten o recaben los datos o documentos requeridos, en este supuesto, se deberan aportar estos documentos para la
tramitaciondel procedimiento en el plazo indicado en la Base 8

Alcazar de San Juan, a de de 2022.

Fdo.

SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO ALCAZAR DE SAN JUAN



