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CONSEJERIA DE BIENESTAR SOCIAL

ORDEN de 8 de marzo de 2006 por la que
se convocan ayudas individuales en materia
de servicios sociales, dirigidas a personas con
discapacidad, para el ejercicio 2006.

El Decreto 95/2005, de 12 de abril, por el que se establecen las
bases reguladoras de la concesion de ayudas individuales en
materia de servicios sociales dirigidas a personas con discapacidad
(D.0.E. n° 44, de 19 de abril de 2005) dispone en el articulo 4
que el procedimiento de concesion de las subvenciones reguladas
en dicho Decreto sera el de concurrencia competitiva y convoca-
toria piblica periddica, mediante Orden de la Consejeria de
Bienestar Social.

La Ley 5/2005, de 27 de diciembre, de Presupuestos Generales de
la Comunidad Autonoma de Extremadura para 2006 contempla
una partida presupuestaria destinada a financiar las subvenciones
que a estos efectos pueda convocar la Consejeria de Bienestar
para el ejercicio 2006.

Por ello, en virtud de lo dispuesto en la Ley 1/2002, de 28 de
febrero, del Gobierno y de la Administracion de la Comunidad
Autonoma de Extremadura,

DISPONGO:
Articulo 1. Objeto.

[. EI objeto de la presente Orden es realizar la convocatoria
publica para la concesion, en régimen de concurrencia competiti-
va, de las ayudas individuales en materia de servicios sociales
dirigidas a personas con discapacidad, con cargo a los Presupues-
tos de la Comunidad Autonoma para el afio 2006.

1. la convocatoria se regulara por las normas establecidas en el
Decreto 95/2005, de 12 de abril, por el que se establecen las
bases reguladoras de la concesion de ayudas individuales en
materia de servicios sociales dirigidas a personas con discapacidad
(D.0.E. n° 44, de 19 de abril de 2005).

Articulo 2. Plazo de presentacion de solicitudes.

El plazo de presentacion de solicitudes sera de treinta dias natura-
les, contados a partir del dia siguiente al de la publicacion de la
presente Orden de convocatoria en el Diario Oficial de Extremadura.

Articulo 3. Documentacion.

[. la documentacion a presentar sera la que se determina a
continuacion y en su caso, ademas, la establecida en los aparta-
dos siguientes:

a) Modelo oficial de solicitud, conforme al Anexo I, suscrita por el
interesado o persona que ostente su representacion legal o volunta-
ria, en el que se podra autorizar al organo gestor de las ayudas
para que compruebe de oficio que se encuentra al corriente de sus
obligaciones tributarias frente a la Hacienda de la Comunidad Auté-
noma, segin lo establecido en el Decreto 125/2005, de 24 de
mayo, por el que se aprueban medidas para la mejora de la trami-
tacion administrativa y simplificacion documental asociada a los
procedimientos de la Junta de Extremadura.

b) En el caso de que los interesados no otorguen su autorizacion
expresa a la cesion de datos conforme a lo dispuesto en el apar-
tado anterior, deberan aportar junto a su solicitud una certifica-
cion administrativa positiva, expedida en soporte papel por el
organo competente de la Consejeria de Hacienda y Presupuesto,
acreditativa de hallarse al corriente de sus obligaciones tributarias
frente a la Hacienda de la Comunidad Auténoma.

¢) Fotocopia compulsada del D.N.I. del solicitante y en su caso,
del representante; asi como del posible beneficiario, para los
mayores de dieciséis afios.

d) Certificado de convivencia, expedido por el Ayuntamiento del
municipio de la Comunidad Autonoma de Extremadura donde resi-
da el interesado.

e) En el caso de que el reconocimiento del grado de minusvalia
haya sido expedido en provincia no perteneciente a la Comunidad
Autonoma de Extremadura habra que presentar copia compulsada
de dicho certificado.

f) Los pensionistas de la Seguridad Social que tengan reconocida
una pension de incapacidad permanente en el grado total, absolu-
ta o gran invalidez y los pensionistas de clases pasivas que
tengan reconocida una pension de jubilacion o de retiro por inca-
pacidad permanente para el servicio o inutilidad deberan aportar
copia compulsada de la resolucion de incapacidad del N.S.S. e
informes médicos y/o psicoldgicos que justifiquen la necesidad e
idoneidad de la ayuda solicitada.

g) Fotocopia compulsada de la dltima Declaracion anual del
Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas (.R.PF) de todos
los miembros comprendidos en la unidad familiar.

En caso de no estar obligados a realizar la Declaracion, debera
aportarse Certificado de Imputaciones del LR.PF, de cada uno de
los miembros de la unidad familiar mayores de edad, expedido
por la Delegacion de la Agencia Tributaria correspondiente.

h) Presupuesto o factura, en su caso, de la persona o entidad que
vaya a prestar el servicio o suministrar el bien.
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i) Declaraciones de los Anexos Il y IIl.

J) Declaracion expresa del nimero de miembros e ingresos de
la unidad familiar de la que forme parte el solicitante, asi
como de no percibir ayudas de igual naturaleza en cuantia
que supere el total del coste real de lo subvencionado, segiin
Anexo IV.

k) Declaracion responsable de no hallarse incurso en ninguna de
las circunstancias recogidas en los apartados 2 y 3 del articulo
[3 de la Ley 38/2003, General de Subvenciones, segin el modelo
establecido en el Anexo V.

l) Alta a terceros del solicitante de la ayuda.

— Aquellos solicitantes que con anterioridad no figuren dados de
alta en el Subsistema de Terceros de la Junta de Extremadura
deberan solicitar su inclusion en el mismo para poder recibir las
ayudas. En este caso acompafiaran a su solicitud el Modelo Oficial
de Alta a Terceros en el que deberan hacer constar sus datos
personales y bancarios.

La Consejeria de Bienestar Social tramitara exclusivamente el alta
de aquellos solicitantes que resulten beneficiarios de las ayudas.

— Los solicitantes que estuviesen dado de alta con anterioridad,
deberan hacerlo constar en su solicitud.

1. Los solicitantes de ayudas para la adquisicion y adaptacion de
vehiculo a motor, ademas de la documentacion establecida en el
apartado anterior, deberan adjuntar a su solicitud permiso de
conducir del minusvalido o solicitante-representante, en el caso de
adaptacion, adecuado al tipo de vehiculo y declaracion expresa de
la utilizacion del vehiculo para uso personal y privado del intere-
sado, conforme al Anexo llI.

3. Los solicitantes de ayudas para la adaptacion funcional del
hogar, en la vivienda individual o familiar, ademas de la docu-
mentacion establecida en el apartado primero, deberan adjuntar a
su solicitud:

— Informe Social del Servicio Social de Base.

— Presupuesto detallado descriptivo de la adaptacion a realizar
firmado por la empresa o persona que la vaya a ejecutar.

— Resolucion denegatoria de las ayudas para andloga finalidad,
emitida por el drgano de la Junta de Extremadura competente en
materia de Vivienda.

4. Los solicitantes de ayudas para el transporte, ademas de la
documentacion establecida en el apartado primero, deberan
adjuntar a su solicitud certificado de asistencia emitido por el
responsable del centro donde se prestan los servicios indicando
el tipo de tratamiento, nimero de horas y la periodicidad con
la que acude.

5. Aquellos que resulten beneficiarios de las subvenciones deberan
aportar en los plazos y forma establecidos en el Decreto la cuen-
ta justificativa del gasto conforme al modelo establecido en el
Anexo VI de esta Orden.

Articulo 4. Financiacion.

. La financiacion por parte de la Consejeria de Bienestar Social
de las subvenciones convocadas a través de la presente Orden,
tendra como limite la cantidad destinada a estos efectos en la
Ley de Presupuestos Generales de la Comunidad Auténoma de
Extremadura para 2006, en la aplicacion presupuestaria
14.02.313D.489.00 por importe de 638.130 euros (Proyecto
2000.14.02.0004).

1. Esta cuantia podra ser aumentada, antes de la resolucion del
procedimiento de concesion de subvenciones, con las cantidades que
incorporadas al presupuesto sean aprobadas mediante Resolucion de
la Consejera de Bienestar Social para esta finalidad; sin que ello
implique abrir un nuevo plazo de presentacion de solicitudes.

Disposicion final primera. Autorizacion.

Se faculta a la Direccion General de Servicios Sociales para dictar
cuantos actos y resoluciones sean necesarias para el desarrollo y
ejecucion de la presente Orden.

Disposicion final segunda. Entrada en vigor.

La presente Orden entrard en vigor al dia siguiente de su publi-
cacion en el Diario Oficial de Extremadura.

En Mérida, 2 8 de marzo de 2006.

La Consejera de Bienestar Social,
LEONOR FLORES RABAZO
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JUNTA DE EXTREMADURA

Consejeria de Bienestar Social
Direccion General de Servicios Sociales

ANEXO 1

REGISTRO DE ENTRADA

SOLICITUD

AYUDAS INDIVIDUALES PERSONAS CON DISCAPACIDAD

1.- DATOS IDENTIFICATIVOS DE LAS AYUDAS QUE SOLICITA:

AYUDA SOLICITADA
a) €
b) €
c) €
d) €
€) €
2.- DATOS DEL SOLICITANTE / BENEFICIARIO:
Apellidos y nombre: DNI/NIF:
Fecha de nacimiento: Estado civil: Nacionalidad:
Domicilio: N° Piso: Teléfono:
Localidad: Provincia: CP.:
Tipo de minusvalia: Grado:
Fecha de Certificado: Provincia expedicion:
Pensionista SI____ NO Trabaja. SI__NO Otros ingresos:

Profesion:

Ingresos mensuales:

Ingresos anuales:

3.- DATOS DEL REPRESENTANTE:
(Cumplimentar sélo cuando la solicitud la formule persona distinta del beneficiario de Ia ayuda).

Apellidos y nombre:

DNI/NIF:

Relacion con el solicitante:

Tipo de representacion: (Patria potestad, tutor, guardador de hecho...)

Domicilio:

N°

Piso:

Teléfono:

Localidad:

Provincia:

CP.:

Solicitud Ayudas individuales personas con discapacidad (Decreto 95/2005)

Hoja 1 de 3.
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4.- DATOS RELATIVOS A LA NOTIFICACION:

Apellidos y nombre:

Domicilio Notificacion:

Localidad: Provincia: CP.:

Otros medios o0 lugares para la notificacion:

5.- DOCUMENTACION QUE ACOMPANA A LA SOLICITUD. (Marque con una X).

*

DOCUMENTACION GENERAL:

C U 0 o

Lo

Fotocopia compulsada del D.N.I. del solicitante y en su caso, del representante; asi como del posible
beneficiario, para los mayores de dieciséis afios.
Certificado de convivencia, expedido por el Ayuntamiento del municipio de la Comunidad Auténoma de
Extremadura donde resida el interesado.
En el caso de que el reconocimiento del grado de minusvalia haya sido expedido en provincia no
perteneciente a la Comunidad Auténoma de Extremadura: Copia compulsada de dicho Certificado.
Los pensionistas de la Seguridad Social que tengan reconocida una pension de incapacidad permanente
en el grado de total, absoluta o gran invalidez y los pensionistas de clases pasivas que tengan reconocida
una pension de jubilacion o de retiro por incapacidad permanente para el servicio o inutilidad deberan
aportar:

[J Copia compulsada de la Resolucion de incapacidad del .N.S.S.

[J Informes médicos y/o psicologicos que justifiquen la necesidad e idoneidad de la ayuda solicitada.

Fotocopia compulsada de la ultima Declaracion anual del Impuesto sobre la Renta de las Personas
Fisicas (I.R.P.F.) de todos los miembros comprendidos en la unidad familiar.

En caso de no estar obligados a realizar la Declaracion del IR.P.F.: Certificado de Imputaciones del
LRPF., de cada uno de los miembros de la unidad familiar mayores de edad, expedido por la
Delegacion de la Agencia Tributaria correspondiente.

Presupuesto o factura, en su caso, de la persona o entidad que vaya a prestar el servicio o suministrar el
bien.

Declaraciones de los Anexos I1 y IIL

Declaracion expresa del nimero de miembros e ingresos de la unidad familiar de la que forme parte el
solicitante, asi como de no percibir ayudas de igual naturaleza en cuantia que supere el total del coste
real de lo subvencionado, segin Anexo IV.

Declaracion responsable de no hallarse incurso en ninguna de las circunstancias recogidas en los
apartados 2 y 3 del articulo 13 de la Ley 38/2003, General de Subvenciones, segun el modelo establecido
en el Anexo V.

O Modelo Oficial de Alta de Terceros. (Solo en el caso de que no esté dado de alta en el subsistema de

terceros de la Junta de Extremadura).

O Certificacion administrativa positiva, expedida en soporte papel por el érgano competente de la

Consejeria de Hacienda y Presupuesto, acreditativa de hallarse al corriente de sus obligaciones tributarias
frente a la Hacienda de la Comunidad Auténoma. (solo en el caso de que no se autorice la comprobacion
de oficio del apartado 8)

Documentacion aportada voluntariamente en apoyo de la solicitud:

Solicitud Ayudas individuales personas con discapacidad (Decreto 95/2005) Hoja 2 de 3
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¢ DOCUMENTACION COMPLEMENTARIA ESPECIFICA: Ademas de 1a anterior, deberan presentar:

Solicitantes de ayudas para la adquisicién y adaptacién de vehiculo a motor:

(] Permiso de conducir del minusvalido o solicitante-representante, en el caso de adaptacion, adecuado al

tipo de vehiculo .
(] Declaracién expresa de la utilizacion del vehiculo para uso personal y privado del interesado, conforme al

Anexo III.
Solicitantes de ayudas para la adaptacién funcional del hogar, en la vivienda individual o familia:

[ Informe Social del Servicio Social de Base.
(I Presupuesto detallado descriptivo de la adaptacion a realizar firmado por la empresa o persona que la vaya
a gjecutar.
[] Resolucién denegatoria de las ayudas para analoga finalidad, emitida por el 6rgano de la Junta de
Extremadura competente en materia de Vivienda.
Solicitantes de ayudas para el transporte:

[ Certificado de asistencia emitido por el responsable del centro donde se prestan los servicios indicando el
tipo de tratamiento, nimero de horas y la periodicidad con la que acude.

7.- DATOS BANCARIOS DEL DESTINATARIO DE LAS AYUDAS:

Titular: D.NI:
Banco/Caja:
N° ¢/c:
(El titular y el nimero de cuenta deben coincidir con el seiialado en el Alta de Terceros de la Junta de Extremadura).
Domicilio:
Localidad: Provincia:

7.- ALTA DE TERCEROS:
L[] SI estoy dado de alta en el subsistema de terceros de la Junta de Extremadura.

L] NO estoy dado de alta en el subsistema, por lo que acompaiio a la solicitud Modelo Oficial de Alta de Terceros.
8.- AUTORIZACION COMPROBACIO DE OFICIO ESTAR AL CORRIENTE HACIENDA DE LA C.A.:

|:| Autorizo al érgano gestor de las ayudas para que compruebe de oficio que me encuentro al corriente de
mis obligaciones tributarias frente a la Hacienda de la Comunidad Auténoma.

D No autorizo al 6rgano gestor de las ayudas para que compruebe de oficio que me encuentro al corriente de mis
obligaciones tributarias frente a la Hacienda de la Comunidad Auténoma; por lo que aporto junto a la solicitud

certificacién administrativa en soporte papel expedida por la Consejeria de Hacienda v Presupuesto.

En .a de de 2006.
Firma

PROTECCION DE DATOS: En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, la
Consejeria de Bienestar Social le informa que los datos personales obtenidos mediante la cumplimentacion de este documento o cualquier otro que se requiera en la
tramitacién de esta solicitud van a ser incorporados, para su tratamiento, en un fichero automatizado. De acuerdo con lo previsto en la citada Ley Organica y
conforme al procedimiento establecido, puede ejercitar fos derechos de acceso, rectificacion, oposicion y cancelacion de datos ante el érgano correspondiente.

EXCMA. SRA. CONSEJERA DE BIENESTAR SOCIAL
Consejeria de Bienestar Social. Avda. de Extremadura n°® 43. Mérida - 06.800.

Solicitud Ayudas individuales personas con discapacidad (Decreto 95/2005) Hoja 3 de 3.
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INSTRUCCIONES PARA CUMPLIMENTAR LA SOLICITUD *

*ATENCION:
EL MODELO DE SOLICITUD CONSTA DE TRES HOJAS

* AYUDA QUE SOLICITA.

Debera sefalarse el tipo de ayuda y el importe que solicita. Seran
financiables las ayudas que se establecen en el articulo | del
Decreto 95/2005, por los importes maximos que se determinan
en el articulo 6 de dicho Decreto.

* DATOS DEL SOLICITANTE/BENEFICIARIO.

Se indicaran los datos solicitados correspondientes a la persona
con discapacidad que sera beneficiaria de las ayudas.

* DATOS DEL REPRESENTANTE.

En el caso de que la solicitud se formule por el representante del
interesado (persona distinta del beneficiario de la ayuda) debera
cumplimentarse este apartado; debiendo acreditarse la representa-
cion por cualquier medio valido en derecho.

« DATOS RELATIVOS A LA NOTIFICACION.

Se identificara el lugar donde desea que se practiquen las notifi-
caciones que se produzcan a lo largo del procedimiento, conforme
a lo establecido en el articulo 59 de la Ley 30/1992, de 26 de
noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y
del Procedimiento Administrativo Comdn.

« DOCUMENTACION QUE ACOMPANA A LA SOLICITUD.

Se debera adjuntar necesariamente a la solicitud la documen-
tacion que se establece con caracter general y ademas, la
complementaria especifica para los solicitantes de las ayudas
que se relacionan.

Los interesados podran adjuntar cualquier otro documento
que, sin ser requerido normativamente, deseen aportar volun-
tariamente en apoyo de su solicitud, debiéndolo indicar en la
misma.

* DATOS BANCARIOS DEL DESTINATARIO DE LAS AYUDAS.

Se indicaran los datos bancarios de la cuenta en la que
desea que se ingrese la ayuda, en el caso de que se conceda
la subvencion. EI titular y el nimero de cuenta deben coinci-

dir con el seiialado en el Alta de Terceros de la Junta de
Extremadura.

* ALTA DE TERCEROS.

Los solicitantes que estuviesen dado de alta en el Subsistema de
Terceros de la Junta de Extremadura, con anterioridad a formular
su solicitud, deberan hacerlo constar en la misma.

Aquellos solicitantes que con anterioridad no figuren dados de
alta en el Subsistema de Terceros de la Junta de Extremadura
deberan solicitar su inclusion en el mismo para poder recibir
las ayudas. En este caso acompaiiaran a su solicitud el Modelo
Oficial de Alta a Terceros en el que deberan hacer constar sus
datos personales y bancarios.

La Consejeria de Bienestar Social tramitara exclusivamente el
alta de aquellos solicitantes que resulten beneficiarios de las
ayudas.

« AUTORIZACION PARA LA COMPROBACION DE OFICIO DE HALLAR-
SE AL CORRIENTE DE LAS OBLIGACIONES CON LA HACIENDA DE LA
COMUNIDAD AUTONOMA.

Los solicitantes podran autorizar al drgano gestor de las ayudas
para que compruebe de oficio que se encuentran al corriente
de sus obligaciones tributarias frente a la Hacienda de la
Comunidad Autonoma marcando la casilla establecida al efecto
en la solicitud.

En el caso de que los interesados no otorgaran su autorizacion
expresa a la cesion de datos, o bien revocaran la inicialmente
prestada, la acreditacion debera efectuarse aportando junto a la
solicitud una certificacion administrativa positiva expedida en
soporte papel por el drgano competente de la Consejeria de
Hacienda y Presupuesto a solicitud del interesado previo pago, en
este caso, de las exacciones legalmente establecidas, conforme a lo
dispuesto en el articulo 14 el Decreto 125/2005, de 24 de mayo,
por el que se aprueban medidas para la mejora de la tramitacion
administrativa y simplificacion documental asociada a los procedi-
mientos de la Junta de Extremadura.

« PLAZO DE PRESENTACION DE SOLICITUDES.

El plazo de presentacion de solicitudes sera de TREINTA DIAS
NATURALES, contados a partir del dia siguiente al de la
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publicacion de la presente Orden de convocatoria en el
Diario Oficial de Extremadura.

« PLAZO MAXIMO DE RESOLUCION DEL PROCEDIMIENTO.

La concesion de estas ayudas sera resuelta por el titular de
la Direccion General de Servicios Sociales en el plazo maximo
de seis meses a contar a partir del dia siguiente al de la
publicacion de la Orden de convocatoria en el Diario Oficial
de Extremadura.

« NOTIFICACION DE LA RESOLUCION.

La resolucion de las subvenciones sera notificada individualmen-
te a los interesados, de acuerdo con lo previsto en el articulo
58 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridi-
o de las Administraciones Piblicas y del Procedimiento Admi-
nistrativo Coman.

La falta de notificacion de la resolucion expresa legitima al inte-
resado para entenderla desestimada por silencio administrativo,
posibilitandole la interposicion de los recursos administrativos o
contencioso-administrativos que resulten procedentes.

« RECURSOS FRENTE A LA RESOLUCION EXPRESA O PRESUNTA DEL
PROCEDIMIENTO.

Contra la resolucion del procedimiento podra interponerse recurso
de alzada ante el titular de la Consejeria de Bienestar Social en
el plazo de un mes si recae resolucion expresa, o de tres meses
en otro caso; conforme a lo dispuesto en el articulo 101 de la
Ley 1/2002, de 28 de febrero, del Gobierno y de la Administra-
cion de la Comunidad Autonoma de Extremadura y en los articu-
los 114 y 115 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régi-
men Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento
Administrativo Comiin.
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ANEXO I1

(Se aportarin los documentos de que se dispongan y que acrediten las circunstancias que se declaran a continuacién)
Senale con una cruz donde corresponda:

Declaracion sobre situacion familiar:

PUNTUACION (a rellenar
por la Administracién)

I:] Vive solo y sin ninguna atencién

D Vive solo pero le atienden sus familiares

|:| Vive con su cOnyuge
D Vive con sus padres: Edad del padre: Edad de la madre
|:| Vive con sus hijos:

D * De forma permanente

D * De forma rotatoria con una periodicidad de

D Vive con otros familiares:
* Indique parentesco

D Alguno de los familiares con los que convive padece enfermedad grave

D * Tiene reconocida minusvalia

':] * Estd incapacitado
D * Estd desempleado

Indique nombre completo:

Declaracion sobre otros factores:

Donde reside actualmente:
[ ]En el domicilio familiar

I:] La vivienda es propia
D Requiere adaptaciones funcionales
* Tipo de adaptacion

D Es alquilada

Sefiale cualquier circunstancia que le parezca importante en relacién con su situacion
personal, social o familiar:

Declaro bajo mi responsabilidad que son ciertos los datos consignados en este anexo de mi solicitud.
a de de

Firmado: ..o
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ANEXO III

DECLARACION INFORMATIVA SOBRE TIPO DE AYUDAS
(CUMPLIMENTAR LOS DATOS QUE SIGUEN SOLO EN CASO QUE SE CORRESPONDAN CON
LA AYUDA SOLICITADA)

1. Cumplimentar cuando se reciban alguno de los TRATAMIENTOS que se citan:

TRATAMIENTOS QUE ENTIDAD Y CENTRO N° SESIONES N° MESES
SE RECIBEN QUE IMPARTE SEMANALES TRATAMIENTO
Atencién Temprana
Fisioterapia

Terapia del lenguaje
Psicomotricidad

Psicoterapia

At. especializada/internado
At. especializada/media pens.

2. Cumplimentar cuando se solicitt AYUDA PARA TRANSPORTE

Medio de transporte utilizado Kms. al dia Numero
de dias al mes _ N° meses Coste estimado mensual Centro
al que asiste
Direccion
Localidad Provincia Tratamiento que recibe
Itinerario

Se traslada: Sélo/Acompariado
(Recibe ayuda de otra Entidad por este concepto? SI/NO

Declaro bajo mi responsabilidad que los datos consignados anteriormente son ciertos:

Firmado: el solicitante o su representante.

3. Cumplimentar cuando se solicite para ADQUISICION Y/O ADAPTACION DE VEHICULO

D. D.N.L declaro
bajo mi responsabilidad que el vehiculo marca modelo para cuya
compra y/o adaptacion solicito ayuda, una vez adaptado figurard a mi nombre y serd para mi transporte
personal y uso privado.

Firmado:
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ANEXO IV

DECLARACION ECONOMICA DE LA UNIDAD FAMILIAR

D./D? , con D.N.I. nim.

, en nombre propio, o como su representante y de la unidad familiar de la que
forma parte D./D? , con D.N.I.
ndm. , solicitante de Ayuda Individual a Personas con Discapacidad, bajo

mi responsabilidad,
DECLARO

Que las personas que componen la unidad familiar del solicitante son las que seguidamente
se relacionan, con indicacion expresa de los ingresos econémicos correspondientes al afio 2005
de cada uno de ellos:

Relacion con el | Ingresos | Procedencia de los

i Edad i
Nombre y Apellidos a discapacitado anuales ingresos

Que no percibe, o tiene solicitadas, otras ayudas de la misma naturaleza cuya cuantia
acumulada pueda dar lugar a que se supere el coste real de lo subvencionado.

Que tiene las siguientes ayudas solicitadas /o concedidas para la misma finalidad:

ENTIDAD U ORGANISMO CONCEPTO CUANT.SOLICITADA CUANT.CONCEDIDA
En a de de
Fdo.: D./D?
A RELLENAR POR LA RENTA FAMILIAR PER CAPITA euros.

ADMINISTRACION MENSUAL
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ANEXOV
DD e e s ,
con DNI/NIF n°® ..o, , actuando en nombre propio / en representacion
8 et e con
DNI/NIF N .o ,con domicilio €N C/.. v
.............................. Localidad............cccooinviiiieen e Provincia, e
COMPARECE
YN 1 PP ,

(Nombre del organismo y/o Administracion Publica)

DECLARA

Que no se encuentra incurso en ninguna de las circunstancias recogidas en los apartados 2 y 3 del
articulo 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones que impiden obtener
la condicion de beneficiario.

DILIGENCIA:

Para hacer constar que en mi presencia formula la anterior declaraciéon de acuerdo con lo previsto
en el articulo 2 del Decreto 95/2005, de 12 de abril, por el que se establecen las bases reguladoras
de la concesién de ayudas individuales en materia de servicios sociales dirigidas a personas con
discapacidad.

(Firma de la autoridad y sello de la entidad u organismo)

ILMO. SR. DIRECTOR GENERAL DE SERVICIOS SOCIALES
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ANEXO VI

CUENTA JUSTIFICATIVA DEL GASTO
DECLARACION DEL DESTINO DE LAS AYUDAS Y JUSTIFICACION DE GASTOS

(Se debe adjuntar facturas originales o copias compulsadas acreditativas de los gastos y pagos efectuados).

D/Diia.

con D.N.I/N.LF. , en su propio nombre o como representante legal de
D/Diia.

con D.N.IUN.LF. , con domicilio en -
de la localidad de , provincia de _CP.

beneficiario de las ayudas individuales para personas con discapacidad para el gjercicio 2006.
DECLARO

l.- Que la cantidad concedida por la Consejeria de Bienestar Social al amparo de la convocatoria
de ayudas individuales para personas con discapacidad para el ejercicio 2006 ha sido destinada

integramente a la finalidad para la que fue concedida.

2.- Que los gastos generados en la adquisicion de las prestaciones financiadas con esta subvencién

ascienden a un total de euros ( €)

segin consta en las facturas que acompafian a este certificado, no habiendo recibido otras
ayudas por este concepto.

En el caso de que haya contado con otra fuente de financiacion indiquese:
e Entidad concedente:
e (Cuantia aportada:

Lo que manifiesto a efectos de justificar el cumplimiento de la finalidad para la que fueron
concedidas las ayudas, conforme a lo dispuesto en el articulo 10 del Decreto 95/2005, de 12 de
abril, por el que establecen las bases reguladoras de la concesién de ayudas individuales en materia
de servicios sociales dirigidas a personas con discapacidad.

En a de de

Firma:

ILMO. SR. DIRECTOR GENERAL DE SERVICIOS SOCIALES





