Ajuntament de IMEB

Institut Municipal d’Educacié

Calvia Mallorca CalVia.COM i o

ANEXO 1
MODELO DE SOLICITUD

CONVOCATORIA Y BASES REGULADORAS DE LAS SUBVENCIONES Y AYUDAS
ENMARCADAS EN EL AMBITO COMPETENCIAL DEL IMEB, DIRIGIDAS A LAS
ASOCIACIONES DE MADRES Y PADRES DE ALUMNOS DE LOS CENTROS DE
EDUCACION INFANTIL Y PRIMARIA PUBLICOS DEL MUNICIPIO DE CALVIA PARA LA
REALIZACION DE AULAS DE VERANO 2016

DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

Razon Social: |NIF / CIF:
Direccion:

CP: | Localidad:

Teléfono: | Fax: | E-mail:

DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL

Nombre y apellidos:

DNI: | Teléfono/s:

CENTRO ESCOLAR DONDE SE REALIZA EL AULA DE VERANO

DOCUMENTACION ADJUNTA

Declaracién responsable (anexo II)

Proyecto del aula de verano

Fotocopia del DNI del representante legal de la entidad

Fotocopia del NIF de la entidad

Clausula informativa sobre Proteccion de datos

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos
de caracter personal, se informa a los interesados que:

1. Los datos facilitados se incorporardn a un fichero de datos de caracter personal, denominado Ayudas
econdmicas para actividades, del que es responsable el Instituto Municipal de Educacion y Bibliotecas de
Calvia, su finalidad es el control de prestacion de ayuda econdmica para pago directo a los organizadores
de la totalidad o parte de las matriculas y/o coste de determinadas actividades en las que participen
personas residentes en el municipio.

2. Cesiones de los datos previstas: Sindicatura de Cuentas.

3. El 6rgano administrativo ante el que puede ejercitar, en su caso, los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion, oposicion y aquellos otros reconocidos en la Ley Organica 15/1999 es el Secretario del
Consejo Rector del IMEB, con domicilio en Calvia, calle Julia Bujosa Sans, Batle, nimero 1.

(Firma)

Calvia, de de 2016

C/ Julia Bujosa Sans, batle, 07184 Calvia. llles Balears
Tel. 971 139 139 ale: imeb@calvia.com
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ANEXO II
DECLARACION RESPONSABLE

Don /Doiia , con DNI / NIE n° , en calidad

de , de la entidad , con domicilio en
y NIF n°

DECLARO:

Conocer la legislacion reguladora Ley 38/2003 de 17 de noviembre, general de subvenciones, y
me comprometo en mi nombre y en representacion de la AMIPA a planificar, gestionar y
desarrollar la actividad cumpliendo con la normativa vigente (Decreto 18/2011, de 11 de marzo,
por el que se establecen los principios generales que rigen las actividades de tiempo libre
infantiles y juveniles que se desarrollen en el ambito territorial de las Islas Baleares. BOIB n° 78
de 28.05.2011).

Acepto conocer que cualquier alteracion de las condiciones que se tienen en cuenta para conceder
la ayuda puede dar lugar a la modificacion de la resolucion de la concesion.

Que los datos anteriores son ciertos y conozco y acepto las bases de esta convocatoria de
subvenciones y ayudas a las Asociaciones de Madres y Padres de Alumnos de los CEIP de Calvia
para la realizacion de las Aulas de Verano 2016.

Que tengo conocimiento de que la ocultacion de informacion o la falsificacion de datos implica la
denegacion de la ayuda solicitada.

Que la entidad que represento estd al corriente de las obligaciones tributarias con la Comunidad
Autonoma de las Islas Baleares, la Seguridad Social, la Agencia Tributaria Estatal y el
Ayuntamiento de Calvia.

Que no estoy afectado por ninguna de las prohibiciones que establece el articulo 13 de la Ley
38/2003, de 17 de noviembre, general de subvenciones.

(Firma)

Calvia, de de 2016

C/ Julia Bujosa Sans, batle, 07184 Calvia. llles Balears
Tel. 971 139 139 ale: imeb@calvia.com



Ajuntament de IMEB

Institut Municipal d'Educacié

Calvia Mallorca CalVia.cCOM  iBbioteqesdecav

ANEXO III - SOLICITUD DE SUBVENCION FAMILIAR PARA LA PARTICIPACION EN
AULAS DE VERANO JULIO Y/O AGOSTO 2016

El Instituto Municipal de Educacion y Bibliotecas del Ajuntament de Calvia subvenciona la participacion
en las aulas de verano organizadas y gestionadas por las AMIPA de los Colegios Publicos del municipio
con la finalidad de facilitar la conciliacion laboral y familiar de los residentes.

La subvencioén municipal es de 40€ mes o 20€ quincena, durante los meses de julio y agosto. En el caso
de familias numerosas residentes, hay una subvencion municipal adicional de 10€ mes o 5€ quincena.
Dicha aportacion municipal se descontara en el momento del pago de la actividad, una vez
cumplimentado correctamente este anexo y entregada la documentacion pertinente.

Requisitos de los participantes:
Estar empadronados en primera residencia en Calvia, antes del 1 de enero de 2016.

Documentacion que se adjunta:
Certificado de empadronamiento del alumno/a inscrito en el aula de verano

Fotocopia de la Tarjeta Municipal de Familia Numerosa o del Libro de Familia Numerosa del CIM

Datos del declarante (padre / madre / tutor/a)

Nombre y apellidos:
DNI / NIE: Teléfonos: /

Datos del alumno/a

Nombre y apellidos: Aula de Verano de:
Solicito subvencion para la participacion durante el/los siguiente/s periodo/s:
Mes de julio 1* quincena julio 2% quincena julio

Mes de agosto 1* quincena agosto 2% quincena agosto

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos
de caracter personal, se informa a los interesados que:

1. Los datos del menor facilitados, asi como los correspondientes a las personas de las que legalmente
dependa el menor, se incorporaran a un fichero de datos de caracter personal, denominado Ayudas
economicas para actividades, del que es responsable el Instituto Municipal de Educacion y Bibliotecas de
Calvia, entre cuyas finalidades se encuentra el control de prestaciéon de ayuda econdmica para pago
directo a los organizadores de la totalidad o parte de las matriculas y/o coste de determinadas actividades
en las que participen personas residentes en el municipio.

2. Cesiones de los datos previstas: Sindicatura de Cuentas.

3. El o6rgano administrativo ante el que puede ejercitar, en su caso, los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion, oposicion y aquellos otros reconocidos en la Ley Organica 15/1999 es el Secretario del
Consejo Rector del IMEB, con domicilio en Calvia, calle Julia Bujosa Sans, Batle, nimero 1.

La falsedad en la declaracion de cualquiera de los datos que hayan servido de fundamento para la
concesion de la ayuda implicard el requerimiento de devolucion inmediata de ésta.

(Firma)
Calvia, de de 2016

C/ Julia Bujosa Sans, batle, 07184 Calvia. llles Balears
Tel. 971 139 139 ale: imeb@calvia.com
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ANEXO V
JUSTIFICACION DE SUBVENCION

CONVOCATORIA Y BASES REGULADORAS DE LAS SUBVENCIONES Y AYUDAS
ENMARCADAS EN EL AMBITO COMPETENCIAL DEL IMEB, DIRIGIDAS A LAS
ASOCIACIONES DE MADRES Y PADRES DE ALUMNOS DE LOS CENTROS DE
EDUCACION INFANTIL Y PRIMARIA PUBLICOS DE CALVIA PARA LA REALIZACION
DE AULAS DE VERANO 2016

DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

Razon Social: | NIE / CIF:
Direccion:

CP: | Localidad:

Teléfono: | Fax: | E-mail:

DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL
Nombre y apellidos:
DNI: | Teléfono:

CENTRO ESCOLAR DONDE SE REALIZA EL AULA DE VERANO

GESTION Y ORGANIZACION AULAS DE VERANO
Memoria aulas de verano 2016
Factura justificativa*

PARTICIPACION DE NINOS RESIDENTES EN AULAS DE VERANO 2016

Listado de participantes (anexo V)

Solicitud de subvencion familiar (anexo IV)

Certificados de empadronamiento

Fotocopia de la tarjeta municipal familia numerosa o Libro de Familia Numerosa del CIM
Factura justificativa*

* Relacion de facturas a nombre de la AMIPA indicando Razén social y NIF del proveedor, y Razéon
social y NIF de la entidad. Se debe presentar original y fotocopia, que acrediten que la inversion se ha
hecho y destinado a los fines para los cuales se ha concedido la subvencion. Las fechas de las facturas a
presentar se tienen que haber emitido entre el mes de abril y el 19 de agosto de 2016.

Las facturas presentadas tienen que haber sido tramitadas y pagadas por la entidad beneficiaria de la
subvencion (AMIPA), en aplicacion del articulo 23 y siguientes de la Ley 38/2003 de 17 de noviembre,
general de subvenciones.

DECLARO
* Que los datos anteriores son ciertos y conozco y acepto las bases de esta convocatoria.
* Que tengo conocimiento que la ocultacion de cualquier informaciéon o la falsificacion de datos
implica la denegacion de la ayuda solicitada.

(Firma )

C/ Julia Bujosa Sans, batle, 07184 Calvia. llles Balears
Tel. 971 139 139 ale: imeb@calvia.com



Calvia, de de 2016

IMEB
C. Julia Bujosa Sans, batle, 1
07184 Calvia
Tel. 971 139 139
Fax: 971 139 159

imeb@calvia.com
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