ANEXO 1
Solicitud de ayudas de compra de vivienda (jovenes de menos de 35 aiios)
Plan de Vivienda 2018-2021. Convocatoria afio 2018

‘ A. DATOS DEL/DE LOS SOLICITANT/ES

Solicitante 1
DNI/NIE:
Nombre: 1° apellido: 2° apellido:
Direccion:
Municipio:
Cddigo postal:

Fecha nacimiento (dia/mes/afio): _ [/ [
Residencia legal en las Illes Balears: [Si [0 No

Solicitante 2
DNI/NIE:
Nombre: 1° apellido: 2° apellido:
Direccién:
Poblacién:
Cddigo postal:

Fecha nacimiento (dia/mes/afio): |/ [

Residencia legal en las Illes Balears: [Si [0 No

\ B. DATOS DE CONTACTO a efectos de notificaciones

Ne° tel. movil: Direccion correo electrénico:

‘ C. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA VIVIENDA OBJETO DE COMPRA

Municipio: Cdédigo postal:
Tipo de via: Nombre de la via:
N° de via: Escalera: Piso: Puerta:

Referencia catastral:

Registro de la propiedad de n°

Finca registral n°:




Vivienda edificada: [ Si [JNo
Vivienda para edificar: 0 Si [1No

Fecha del contrato de compraventa:
Fecha de la escritura de compraventa:

Precio de adquisicion de la vivienda (excluidos los tributos y gastos
inherentes a la adquisicion):

Titular/es del contrato: y

D. OTROS DATOS

Familia numerosa de categoria general: 0 Si O No
Familia numerosa de categoria especial: O Si O No

Persona con discapacidad: [0 Si [0 No
— Persona con paralisis cerebral, persona con enfermedad mental, persona con
discapacidad intelectual o persona con discapacidad del desarrollo, con un

grado de discapacidad reconocido igual o superior al 33 %: O Si O No.

— Persona con discapacidad fisica o sensorial, con un grado de discapacidad
reconocido igual o superior al 65 %: [ Si [ No

) de de 2018

[firmas de los titulares del contrato y de los otros miembros de la unidad de
convivencia mayores de 18 afios]
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ANEXO 2
Autorizacion del/de los solicitante/s para consultar los datos econémicos

(Rellenar por cada uno de los solicitantes, en su caso)

Nombre: 1° apellido: 2° apellido:
DNI/NIE/otros: Fecha nacimiento (dia/mes/afio): _ /| [
Nacionalidad: Teléfono fijo: Teléfono movil:

Correo electrénico:

Direccion: n°: piso: ____ puerta:__
Municipio: Isla: Cdédigo postal:

O El/la solicitante AUTORIZA, en todo caso, a la Administracién de la Comunidad
Auténoma de las Illes Balears para que pueda solicitar la informacién de
caracter tributario, econémico o catastral a la Agencia Tributaria Estatal (AEAT),
a la Agencia Tributaria de las Illes Balears (ATIB), a la Tesoreria General de la
Seguridad Social y a la Direccion General del Catastro; asi como para que
pueda comprobar y verificar los datos de caracter personal, de acuerdo con lo
establecido en el Real Decreto 6/2013, de 8 de febrero, de medidas de
simplificacion documental de los procedimientos administrativos.

) de de 2018

[firma]
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ANEXO 3
Declaracién responsable* (debe rellenarla cada solicitante, en su caso)

Nombre: 1° apellido: 2° apellido:

DNI/NIE/otros:
Declaro bajo mi responsabilidad que:

— La vivienda se destina a mi residencia habitual y permanente.

— No soy propietario/a o usufructuario/a de ninguna vivienda en Espafia; soy titular de
una vivienda pero no dispongo de la misma por causa de separacion o divorcio, o no
puedo habitar alli por cualquier otra causa ajena a mi voluntad, acreditada
debidamente.

— Me comprometo a cumplir las condiciones y los requisitos que establecen la Orden de
bases y la convocatoria, los cuales conozco y acepto integramente; y sé que, en caso de
falsedad en los datos o la documentacién aportada o de ocultaciéon de informacioén, de
las que se pueda deducir intencion de engafio en beneficio propio o ajeno, se me
podra excluir de este procedimiento y podré ser objeto de sancién. Asimismo, en su
caso, los hechos se pondran en conocimiento del ministerio fiscal por si pudieran ser
constitutivos de ilicito penal.

— He solicitado o he recibido, por el mismo concepto, las siguientes ayudas (solo si
procede)

Organismo (publico o privado) | Fecha de solicitud o de resolucién Cuantia

— Estoy al corriente de las obligaciones tributarias y con la Seguridad Social.

— No incurro en ninguno de los supuestos establecidos en el articulo 10 del Decreto
Legislativo 2/2005, de 28 de noviembre, por el que se aprueba el texto refundido de la
Ley de Subvenciones.

— Justificaré dentro del plazo establecido y en la forma que corresponda el cumplimiento
de los requisitos y las condiciones que determinaron la concesion de la subvencién.

— Destinaré el importe integro de la subvencion a la financiacién de la actuacion para la
que se ha solicitado.

— Comunicaré al 6rgano que concede la subvencién la modificacion de cualquier
circunstancia que afecte a alguno de los requisitos que se exigen para conceder la
subvencion.

— Facilitaré todas las actuaciones de comprobacién y cualquier actuacién de verificaciéon y
control financiero de los érganos competentes y aportaré toda la informaciéon que se
requiera.

— No he sido objeto de ninguna revocacion de las ayudas que prevé el Real Decreto
106/2018 u otros planes estatales o autonémicos de vivienda por causas imputables al
solicitante.

.................... e dee.....de 2018

[firma del solicitante]
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