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	 1  ESKARIA AURKEZTEN DUEN PERTSONA

	Izena
	Lehen abizena 
	Bigarren abizena 
	NAN/AIZ/Pas.

	     
	     
	     
	     

	Helbidea 
	Herria 
	P.K. 

	     
	     
	     


	Telefonoa(k) 
	Helbide elektronikoa

	     
	     

	 Honakoaren izenean  Bere izenean (interesduna da)    
 2  ORDEZKATUAREN DATUAK 

	Izena 
	Lehen abizena
	Bigarren abizena 
	NAN/AIZ/Pas.

	     
	     
	     
	     

	Helbidea
	Herria
	P.K

	     
	     
	     

	Telefonoa(k)
	Helbide elektronikoa

	     
	     

	 3  JAKINARAZPENAK 

	Nori jakinarazi (hautatu aukeretako bat))

	 ordezkariari  interesdunari edo ordezkatuari        

	Nola jakinarazi 
	

	............................. Elektronikoa. Adierazi abisuak jasotzeko helbide elektronikoa:
 Paperean 
OHARRA: Jakinarazpen elektronikoa ikusteko identifikazio sistema elektronikoa beharko da (B@kQ, NAN elektronikoa…)


	 4  ESKAERA-MOTA

	 FORMCHECKBOX 
 Berria 
	 FORMCHECKBOX 
 Baja
	 FORMCHECKBOX 
 Aldaketa 

	Presazkoa da? 
	 FORMCHECKBOX 
 Bai 
	 FORMCHECKBOX 
 Ez 


	 5  ALDAKETA EDO/ETA PRESAZKO KASUETAN 

	Presazko kasuetan adierazi arrazoia eta bete 5. orrialdean dagoen eranskina. Aldaketetan adierazi arrazoia eta zehaztu aldaketa.
     


	 6  HONAKO LANETARAKO ESKATZEN DUT ZERBITZUA

	     



	 7  ZERBITZUA BEHAR DEN EGUN ETA ORDUAK

	
	Astelehena
	Asteartea
	Asteazkena
	Osteguna
	Ostirala
	Larunbata
	Igandea

	Egunak  (aukeratu) 
	
	
	
	
	
	
	

	Zenbat ordu eguneko
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	Ordutegia
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     


	 8  BANKUAREN DATUAK (ekarpena kobratzeko) 

	Entitatea 
	Titularra 
	NAN zk.a

	     

 FORMTEXT 
     
	     
	     

	IBAN
	 
	 
	 
	 
	
	 
	 
	 
	 
	
	 
	 
	 
	 
	
	 
	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


9.  TASA BERE OSOTASUNEAN ORDAINTZEKO KONPROMISOA
	Uko egiten diot ekarpen ekonomikoa kalkulatzeko dokumentazioa aurkezteari eta ezarritako tasa bere osotasunean ordaintzeko konpromisoa hartzen dut.

	 FORMCHECKBOX 
 BAI       FORMCHECKBOX 
 EZ


	 10.  ERANTZUKIZUNEZKO AITORPENAK / DECLARACIONES RESPONSABLES

	Sinatzaileak bere ERANTZUKIZUNPEAN AITORTZEN DU: 

	- Egiazkoak direla eskaera honetan azaltzen diren datuak.

	- Ezagutzen duela Etxeko Laguntza Zerbitzua arautzen duen udal arautegia, eta onartzen duela.

	- bere egoeraren aldaketak komunikatzeko konpromisoa hartzen duela


11.  ADMINISTRAZIOA EGIAZTATZEA
	Halaber, sinatzailea ondorengo honen jakitun geratzen da:

	Bergarako Udalak Etxeko Laguntzaren Zerbitzua arautzen duen udal arautegiak (Gipuzkoako Aldizkari Ofizialean argitaratua 2019-01-22an) ezarritako baldintzen datuak zuzenean egiaztatuko dituela Bergarako Udalean eta baita beste administrazio batzuetan ere, Datuen Bitartekotzako Plataformaren bitartez. 

Hala ere, egiaztatze horri uko egiteko aukera du eskatzaileak. Kasu horretan, dagokion dokumentazioa aurkeztu beharko du.

 FORMCHECKBOX 
 Datuak kontsultatzearen aurka egiten dut.

Aurka egonez gero, justifikatu arrazoiak (21. art. Regl. (EB) 16/679):

.......................................................................
.......................................................................


	BERGARAKO UDALA

· Erroldako datuak 

· Jasotzen dituen laguntza ekonomikoak (GLL, GLUL ...) eta horien zenbatekoak

	FORU ALDUNDIAK

· Ondasun higiezinen inguruko kontsulta 

· PFEZen inguruko kontsulta

· Kontuen inguruko kontsulta 

· Ondare mailako kontsulta

· Menpekotasun mailaren eta graduaren kontsulta

	EUSKO JAURLARITZA

· Etxebizitza prestazioaren inguruko kontsulta

· Izatezko bikoteen erregistroan inskripzioaren kontsulta

	KATASTROA

· Datu katastralen kontsulta

	LANBIDE ENPLEGU ZERBITZUA

· Diru Sarrerak Bermatzeko Errentaren kontsulta

	ESTATUTUKO ENPLEGU ZERBITZU PUBLIKOA

· Langabezia-aldiaren zenbatekoen kontsulta

· Egungo langabezia prestazioen zenbatekoen kontsulta

	GIZARTE SEGURANTZA

· Gizarte-prestazio publikoen kontsulta

	POLIZIAREN ZUZENDARITZA NAGUSIA

· Nortasunaren inguruko datuak egiaztatzeko kontsulta

	ERREGISTRO ZIBILA

· Ezkontza datuen kontsulta

	Udalak ezin baditu datuak bildu, eskatzaileei beharrezko agiriak eskatuko zaizkie.

Gainera, inprimaki honen amaieran jasotako dokumentuak aurkeztu beharko dituzte eskatzaileek.


	12  SINADURAK – Etxean bizi diren adinez nagusiko pertsona guztiek sinatu behar dute


	INFORMAZIOA JASO ETA IRAKURRI DUT
ESKATZAILEA

	Izena
	Lehen abizena
	Bigarren abizena
	NAN zk.a
	Sinadura

	     
	     
	     
	     
	

	BESTE ETXEKIDEAK 

	Izena
	Lehen abizena
	Bigarren abizena
	NAN zk.a
	Sinadura

	     
	     
	     
	     
	

	     
	     
	     
	     
	

	     
	     
	     
	     
	

	     
	     
	     
	     
	


Bergara, ........ko ......................ren .....a
	Eskaera honetako datu pertsonalak Bergarako Udalaren ardurapean tratatuko dira, eskaera izapidetu ahal izateko. Indarrean dagoen araudiak aitortutako eskubideak erabili ahal izango ditudala helbide honetara zuzenduta: Bergarako Udala, San Martin Agirre Plaza 1, 20570 Bergara. Halaber, jakitun naiz informazio osagarria eskuragarri dagoela Datuen Tratamendu Jardueren Erregistroan (www.bergara.eus/RAT). Tratamendua: 1902


	AURKEZTU BEHARREKO DOKUMENTAZIOA

	 FORMCHECKBOX 

	Familia-liburua, elkarbizitza-unitatean 18 urtetik beherako pertsonak egonez gero.

	 FORMCHECKBOX 

	Eskatzailearen eta familia edo elkarbizitza-unitatea osatzen duten kide guztien aurrezki-kutxetako kartillak, epe jakinerako aurrezkiak, akzioak, bonuak...

	 FORMCHECKBOX 

	Gastu kengarrien eta diru-sarrera ez konputagarrien ziurtagiriak.

	 FORMCHECKBOX 

	Gizarte Zerbitzuen ustez espedientea erabakitzeko premiazko ikusten den bestelako edozein dokumentazio.

	 FORMCHECKBOX 

	Bergaran urtebeteko errolda ez daukaten kasuetan, etxeko laguntza jasotzen duela egiaztatzen duen jatorriko udalerriko Gizarte Zerbitzuen ziurtagiria aurkeztu beharko du.

	 FORMCHECKBOX 

	Urgentziazko eskaeretan, zerbitzua jasotzen hasi eta ondoren egiten den balorazioaren ondoriozko ekarpena ordaintzeko konpromiso-orria sinatuta (inprimaki honen eranskina). 


	HARREMANETARAKO ETA ARGIBIDE GEHIAGOTARAKO:

	

	GIZARTE ZERBITZUAK

Udaletxea. 

San Martin Agirre plaza 1, 2. solairua

Tel.: 010 (Bergaratik) - luzapena: 1210

        943 779 100 (Bergaratik kanpo) - luzapena: 1210 

e-maila:  ongizatea@bergara.eus


  ERANSKINA  
ATZERAERAGINEZKO ONDORIOEKIN EKARPENA ONARTZEKO AGIRIA
(Urgentziazko kasuetan bakarrik bete)

	ESKATZAILEAREN IDENTIFIKAZIOA

	Izena 
	Lehen abizena
	Bigarren abizena
	NAN/AIZ/Pas..

	     
	     
	     
	     

	Helbidea 
	Herria 
	K.P. 

	     
	     
	     

	Telefonoa(k) 
	Helbide elektronikoa

	     
	     


 FORMCHECKBOX 
  Norberaren izenean 





 FORMCHECKBOX 
  Beste baten izenean
	NOREN IZENEAN?

	Izena
	Lehen abizena
	Bigarren abizena 
	NAN/AIZ/Pas

	     
	     
	     
	     


	ADIERAZTEN DUT:

	Bergarako Udaleko Gizarte Zerbitzuetan etxeko laguntza-zerbitzua jasotzeko eskaria egin dudala.

	Eskaria osatzeko behar den dokumentazio osoa aurkezterik ez dudala izan, baina eskaeraren larritasuna kontuan izanda, zerbitzua behin-behinekoz eta behar diren balorazio ekonomikoak egiteke jasotzen hasteko aukera eman zaidala.

	Etxeko Laguntza Zerbitzua jasotzeagatik egin beharreko ekarpen edo aportazio ekonomikoa egiteko irizpideen berri idatziz jaso dudala.

	

	Aipatutakoa kontuan izanda, ONARTZEN DUT:

	Bergarako Udaleko Gizarte Zerbitzuetatik eskaintzen zaidan laguntza jasotzen hastea, eta nire egoera ekonomikoaren balorazioa egiten denean suertatzen zaidan ekarpen edo aportazioa egitea atzeraeraginezko ondorioekin.

	

	Eta honela jasota gera dadin, idatzi hau sinatzen dut, 


Lekua, data eta sinadura
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