GENERALITAT | > Per'A PENSIONISTES 0 MAJORS DE 65 ANYS

N AN AN A | o e s oy e s °

A |DADES DE LA PERSONA SOL-LICITANT (*) / DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE (*)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI
DOMICILI (CARRER/PLAGA | NUMERO) / DOMICILIO (CALLE/PLAZA Y NUMERO) CP
LOCALITAT / LOCALIDAD PROVINCIA / PROVINCIA TELEFON / TELEFONO

B |EXPOSICIO / EXPOSICION

- La persona sol-licitant té la condicié de:
La persona solicitante tiene la condicion de:
Pensionista
Pensionista
D Major de 65 anys, no pensionista
Mayor de 65 afios, no pensionista

- La persona sol-licitant és perceptora d'uns ingressos mensuals, per un import d pessetes, en concepte d:
La persona solicitante es perceptora de unos ingresos mensuales, por un importe de pesetas, en concepto de:

D Pensio
Pension
D Subsid
Subsidio
D Ajuda economica
Ayuda economica
D Altres (especifiqueu quins):
Otros (especificar cuales):
| estimant que reix els requisits exigits en l'art. 1 del Decret 49/1990, de 12 de marg, del Consell de la Generalitat Valenciana, pel que
estableixen reduccions en el preu dels bitllets dels transports interurbans de viatgers d"Gs public col-lectiu per als persones que segueixen

pensionistes 0 majors de 65 anys.

Y estimando que reune los requisitos exigidos enel art. 1 del Decreto 49/1990, de 12 de marzo, del Consell de la Generalitat Valenciana.por el
gue se establecen reducciones en el precio de los billetes de los transportes interurbanos de viajeros de uso publico colectivo para las personas
gue sean pensionistas o mayores de 65 afios.

DOCUMENTACIO APORTADA / DOCUMENTACION APORTADA

@]

Fotocopia del DNI.

Fotocopia del DNI.

Una fotografia de la persona interessada.

Una fotografia de la persona interesada.

Nomina, pensio o certificat negatiu de la Seguretat Social.

No6mina, pension o certificado negativo de la Seguridad Social.

Fotocopia de la declaracié de I''RPF o certificat expedit per la Delegacié d'Hisenda de no figurar com a contribuent de dit impost.

Fotocopia de la declaracién del IRPF o certificado expedido por Delegaciéon de Hacienda de no figurar como contribuyente de dicho impuesto.

Jlo0dd

SOL-LICITUD / SOLICITUD

Li siga admesa la present sol-licitud, fetes les anteriors manifestacions i declarada expressament la veracitat de les mateixes, i se li proveisca
del document acreditatiu de la condicié de beneficiari de reducci6 en el preu del bitllet dels transports interurbans de viatgers, i Us public col-lectiu,
en viatges amb origen i desti dins de I'ambit territorial de la Comunitat Valenciana.

Le sea admitida la presente solicitud, hechas las anteriores manifestaciones y declarada expresamente la veracidad de las mismas, y se le
provea del documento acreditativo de la condicién de beneficiario de reduccién en el precio del billete de los transportes interurbanos de viajeros,
y uso publico colectivo, en viajes con origen y destino dentro del &mbito territorial de la Comunidad Valenciana.

REGISTRE D'ENTRADA
REGISTRO DE ENTRADA

, d de
Firma de la persona sol-licitant / Firma de la persona solicitante

Firma:

(*) Les dades contingudes en aguest apartat podran ser incorporades a un fitxer informatitzat amb una finalitat exclusivament administrativa DATA D'ENTRADA EN |L'ORGAN COMPETENT
(arts. 10 al 13 del Decret 96/1998, de 6 de juliol, del Govern Valencia i Llei Organica 15/1999, de 13 de desembre). FECHA ENTRADA EN ORGANO COMPETENTE
Los datos contenidos en este apartado podran ser incorporados a un fichero informatizado con una finalidad exclusivamente administrativa

(1/2) EXEMPLAR PER A LA CONSELLEIA DE BENESTAR SOCIAL / EJEMPLAR PARA LA CONSELLERIA DE BIENESTAR SOCIAL

(arts. 10 al 13 del Decreto 96/1998, de 6 de julio, del Gobierno Valenciano y Ley Orgéanica 15/1999, de 13 de diciembre).

DIRECCIO DE L'AREA DE SERVEIS SOCIALS
DIRECCION DEL AREA DE SERVICIOS SOCIALES

CP - UOTG

09.00

DIN - A4

IA-22013-01-E



GENERALITAT | > Per'A PENSIONISTES 0 MAJORS DE 65 ANYS

N AN AN A | o e s oy e s °

A |DADES DE LA PERSONA SOL-LICITANT (*) / DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE (*)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI
DOMICILI (CARRER/PLAGA | NUMERO) / DOMICILIO (CALLE/PLAZA Y NUMERO) CP
LOCALITAT / LOCALIDAD PROVINCIA / PROVINCIA TELEFON / TELEFONO

B |EXPOSICIO / EXPOSICION

- La persona sol-licitant té la condicié de:
La persona solicitante tiene la condicion de:
Pensionista
Pensionista

D Major de 65 anys, no pensionista
Mayor de 65 afios, no pensionista

- La persona sol-licitant és perceptora d'uns ingressos mensuals, per un import d pessetes, en concepte d:
La persona solicitante es perceptora de unos ingresos mensuales, por un importe de pesetas, en concepto de:

D Pensio
Pension
D Subsid
Subsidio
D Ajuda economica
Ayuda economica
D Altres (especifiqueu quins):
Otros (especificar cuales):
| estimant que reix els requisits exigits en l'art. 1 del Decret 49/1990, de 12 de marg, del Consell de la Generalitat Valenciana, pel que
estableixen reduccions en el preu dels bitllets dels transports interurbans de viatgers d"Gs public col-lectiu per als persones que segueixen

pensionistes 0 majors de 65 anys.

Y estimando que reune los requisitos exigidos enel art. 1 del Decreto 49/1990, de 12 de marzo, del Consell de la Generalitat Valenciana.por el
gue se establecen reducciones en el precio de los billetes de los transportes interurbanos de viajeros de uso publico colectivo para las personas
gue sean pensionistas o mayores de 65 afios.

DOCUMENTACIO APORTADA / DOCUMENTACION APORTADA

@]

Fotocopia del DNI.

Fotocopia del DNI.

Una fotografia de la persona interessada.

Una fotografia de la persona interesada.

Nomina, pensio o certificat negatiu de la Seguretat Social.

No6mina, pension o certificado negativo de la Seguridad Social.

Fotocopia de la declaracié de I''RPF o certificat expedit per la Delegacié d'Hisenda de no figurar com a contribuent de dit impost.

Fotocopia de la declaracién del IRPF o certificado expedido por Delegaciéon de Hacienda de no figurar como contribuyente de dicho impuesto.

Jloddd

SOL-LICITUD / SOLICITUD

Li siga admesa la present sol-licitud, fetes les anteriors manifestacions i declarada expressament la veracitat de les mateixes, i se li proveisca
del document acreditatiu de la condicié de beneficiari de reducci6 en el preu del bitllet dels transports interurbans de viatgers, i Us public col-lectiu,
en viatges amb origen i desti dins de I'ambit territorial de la Comunitat Valenciana.

Le sea admitida la presente solicitud, hechas las anteriores manifestaciones y declarada expresamente la veracidad de las mismas, y se le
provea del documento acreditativo de la condicién de beneficiario de reduccién en el precio del billete de los transportes interurbanos de viajeros,
y uso publico colectivo, en viajes con origen y destino dentro del &mbito territorial de la Comunidad Valenciana.

REGISTRE D'ENTRADA
REGISTRO DE ENTRADA

, d de
Firma de la persona sol-licitant / Firma de la persona solicitante

Firma:

(*) Les dades contingudes en aguest apartat podran ser incorporades a un fitxer informatitzat amb una finalitat exclusivament administrativa DATA D'ENTRADA EN |L'ORGAN COMPETENT
(arts. 10 al 13 del Decret 96/1998, de 6 de juliol, del Govern Valencia i Llei Organica 15/1999, de 13 de desembre). FECHA ENTRADA EN ORGANO COMPETENTE
Los datos contenidos en este apartado podran ser incorporados a un fichero informatizado con una finalidad exclusivamente administrativa

(2/2) EXEMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

(arts. 10 al 13 del Decreto 96/1998, de 6 de julio, del Gobierno Valenciano y Ley Orgéanica 15/1999, de 13 de diciembre).

DIRECCIO DE L'AREA DE SERVEIS SOCIALS
DIRECCION DEL AREA DE SERVICIOS SOCIALES

CP - UOTG

09.00

DIN - A4

IA-22013-01-E



