
Can Puig de la Bellacasa- c/ Catalunya, 48 
  Tel. 972 57 35 50- 17820 BANYOLES 

  www.plaestany.cat 

SOL·LICITUD D’AJUT ECONÒMIC INDIVIDUAL DE MENJADOR ESCOLAR 
Curs 2020-2021 

DADES DE LA PERSONA SOL·LICITANT (pare, mare o tutor/a legal) 

Cognoms ............................................................................................... Nom  .................................................................. 

Domicili .................................................................................................................   Núm. .........................  Pis ................ 

Codi postal ...........................................  Població ............................................................................................................. 

Data de naixement ......../......../............  NIF/ NIE …...........................................   

Telèfon ..................................................   Adreça electrònica ...........................................................................................

DADES DE L’ALUMNE/A O DE L’ALUMNAT BENEFICIARI PER AL QUAL SE SOL·LICITA L’AJUT 
(Es pot presentar un sol imprès sempre que els alumnes estiguin escolaritzats en el mateix centre d’ensenyament) 

Nom del centre d’ensenyament  

Cognoms ............................................................................................... Nom  ................................................................ 

Curs del 2020-2021:  P3  P4  P5  1r  2n  3r  4t     5è  6è  ....... d’ESO 

Codi IDALU* …....................................  Data de naixement ......../......../............   NIF/ NIE ….......................................   

Sexe:  Masculí  Femení  Situació de discapacitat: Sí  No  En cas afirmatiu, anotar el %: ..............  

Cognoms ............................................................................................... Nom  ................................................................ 

Curs del 2020-2021:  P3  P4  P5  1r  2n  3r  4t     5è  6è  ....... d’ESO 

Codi IDALU* …....................................  Data de naixement ......../......../............   NIF/ NIE ….......................................   

Sexe:  Masculí  Femení  Situació de discapacitat: Sí  No  En cas afirmatiu, anotar el %: ..............  

Cognoms ............................................................................................... Nom  ................................................................ 

Curs del 2020-2021:  P3  P4  P5  1r  2n  3r  4t     5è  6è  ....... d’ESO 

Codi IDALU* …....................................  Data de naixement ......../......../............   NIF/ NIE ….......................................   

Sexe:  Masculí  Femení  Situació de discapacitat: Sí  No  En cas afirmatiu, anotar el %: ..............  

Cognoms ............................................................................................... Nom  ................................................................ 

Curs del 2020-2021:  P3  P4  P5  1r  2n  3r  4t     5è  6è  ....... d’ESO 

Codi IDALU* …....................................  Data de naixement ......../......../............   NIF/ NIE ….......................................   

Sexe:  Masculí  Femení  Situació de discapacitat: Sí  No  En cas afirmatiu, anotar el %: ..............  

* El codi IDALU és el codi identificador únic de cada alumne/a. Si no es coneix, cal sol·licitar-lo al centre d’ensenyament.

Registre d’entrada del centre d’ensenyament o el 
Consell Comarcal 



DADES DE LA RESTA DE LA UNITAT FAMILIAR 
(S’hi ha de fer constar el pare, mare o tutor/a legal, germans i ascendents del pare i mare, si és el cas, d’acord amb el volant 
de convivència. No cal fer-hi constar les dades de l’alumne/a o els alumnes per als quals se sol·licita l’ajut, perquè ja s’han 
detallat a l’apartat anterior.) 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari: Pare o tutor  NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

Situació de discapacitat:  Sí  No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa  Jubilat  Tasques de la llar  Altres 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari:  Mare o tutora NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

Situació de discapacitat:  Sí  No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa  Jubilat  Tasques de la llar  Altres 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari:  .......................... NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

Situació de discapacitat:  Sí  No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa  Jubilat  Tasques de la llar  Altres 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari: .......................... NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

Situació de discapacitat:  Sí  No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa  Jubilat  Tasques de la llar  Altres 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari: .......................... NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

Situació de discapacitat:  Sí  No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa  Jubilat  Tasques de la llar  Altres 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari:.......................... NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

Situació de discapacitat:  Sí  No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa  Jubilat  Tasques de la llar  Altres 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari:.......................... NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

Situació de discapacitat:  Sí  No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa  Jubilat  Tasques de la llar  Altres 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari:  .......................... NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

Situació de discapacitat:  Sí  No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa  Jubilat  Tasques de la llar  Altres 

Parentiu amb l’alumnat beneficiari:  .......................... NIF/ NIE: .................................. Data de naixement: ...../...../......... 
Cognoms i nom: ................................................................................................................................................................... 

 No En cas afirmatiu, cal anotar el percentatge de discapacitat: ......................... Situació de discapacitat:  Sí 

Situació laboral:   Actiu     Estudiant  Atur o invalidesa      Jubilat     Tasques de la llar  Altres 



VALIDACIÓ DE LA DOCUMENTACIÓ PRESENTADA EN L’ANTERIOR CONVOCATÒRIA  
(Aquest apartat només s’ha d’omplir en cas que la documentació presentada al Consell Comarcal en l’anterior convocatòria 
encara sigui vàlida i vigent.) 

D’acord amb l’article 3 de les bases d’aquesta convocatòria, declaro que durant el curs 2019-2020 vaig tramitar un ajut 
de menjador escolar, que no s’han produït modificacions en les dades que consten en la documentació presentada i 
que, per tant, no aporto els documents següents, els quals encara són plenament vigents: 
(Cal marcar els documents que s’escaigui amb una [X]) 

Volant de convivència on resideix l’alumne/a i tota la resta de membres computables de la unitat familiar. 

Si entre el domicili familiar i el centre escolar hi ha una distància superior a 3 km o bé una durada de trajecte 
superior a 25 minuts, d’acord amb el mapa escolar, cal marcar la casella següent:   

NIF/NIE de tots els membres computables de la unitat familiar. 

Resolució d’acolliment d’infants en la unitat familiar extensa o aliena. 

Número del títol i/o expedient   

Conveni, sentència de divorci o acta final de mediació. 

En cas de custòdia compartida, cal marcar la casella següent:   
Si, a més de ser custòdia compartida, l’ajut només el necessita el progenitor/a sol·licitant, cal marcar la casella 
següent:  

ALTRA DOCUMENTACIÓ O INFORMACIÓ COMPLEMENTÀRIA 
(En cas d’haver estat perceptor/a d’alguna renda no contributiva o exempta durant l’any 2019, és obligatori presentar la 
documentació acreditativa corresponent.)  

Juntament amb la sol·licitud, adjunto la documentació complementària següent, d’acord amb el punt 3 de les bases: 
(Cal marcar els documents que s’escaigui amb una [X]) 

Document acreditatiu de prestacions econòmiques d’urgència social que atenguin situacions de 
necessitat, com allotjament, alimentació o vestit, amb l’import percebut l’any 2019. 

Resolució o certificat de l’Agència de l’Habitatge en què constin els ingressos percebuts l’any 2019. 

Certificat acreditatiu de l’import ingressat en concepte de Renda garantida de ciutadania l’any 2019. 

Certificat de cotitzacions al sistema especial de treballadors de la llar de la Seguretat Social de l’any 2019. 

Informe de Serveis Socials, si es tracta d’una situació de risc social o risc social greu. En aquest cas, cal 
indicar per quins serveis socials és atesa la família: .................................................................................................... 

Altres documents. En aquest cas, cal especificar quins: ........................................................................................... 

En cas que el Consell Comarcal no disposi d’aquesta documentació (tant de l’obligatòria com de la 
complementària) o en cas de variació de dades respecte de la documentació de què disposa aquest Consell 
Comarcal, cal que la persona sol·licitant n’adjunti còpia en la sol·licitud. 



AUTORITZACIÓ PER CONSULTAR A LES ADMINISTRACIONS CORRESPONENTS DIVERSES DADES DELS 
MEMBRES COMPUTABLES DE LA UNITAT FAMILIAR 
Les persones sotasignades autoritzen el Consell Comarcal del Pla de l’Estany i el Departament d’Educació a obtenir les dades 
necessàries a les administracions corresponents per poder valorar la sol·licitud presentada, d’acord amb les bases d’aquesta 
convocatòria.  

Mare o tutora de l’alumne/a Pare o tutor de l’alumne/a 
(signatures) 

Nom i signatura dels altres membres computables per a la renda familiar majors d’edat: 

Cognoms i nom.................................................................................................................... Signatura ......................................... 

Cognoms i nom.................................................................................................................... Signatura ......................................... 

Cognoms i nom.................................................................................................................... Signatura ......................................... 

Cognoms i nom.................................................................................................................... Signatura ......................................... 

Cognoms i nom.................................................................................................................... Signatura ......................................... 

Aquesta autorització s’atorga exclusivament a l’efecte d’aquest procediment i en aplicació del que disposa la Llei 39/2015, d’1 
d’octubre, mitjançant la qual es permet, amb prèvia autorització de la persona o persones interessades, la cessió de dades entre 
administracions públiques per al desenvolupament de les seves competències.  

DECLARACIÓ 

1.  Que la persona sotasignada declara sota la seva responsabilitat que són certes les dades que fa constar en aquesta sol·licitud
i que es compromet a comunicar al Consell Comarcal del Pla de l’Estany qualsevol canvi de les circumstàncies
personals de l’alumne/a.

2.  Que accepta les bases de la convocatòria per a la qual sol·licita l’ajut.
3.  Que queda assabentada que la inexactitud de les circumstàncies declarades pot donar lloc a la denegació o revocació

de l’ajut.
4.  Que autoritza el Consell Comarcal i el Departament d’Educació a obtenir les dades tributàries per determinar la renda i el

patrimoni familiars, així com a consultar informació a d’altres administracions per comprovar la veracitat de les dades aportades.
5. Que, en relació amb el Padró, disposa de la documentació que acredita el domicili informat i que ha obtingut el consentiment de

totes les persones que consten empadronades en el domicili consignat en la sol·licitud per tal que el Consell Comarcal pugui
obtenir les dades que consten al Padró amb l'única finalitat de resoldre el tràmit.

.............................................., ................, d................................... de 20..... 

(signatura) 

Lloc de presentació de la sol·licitud: Consell Comarcal o centre d’ensenyament      
Període de presentació: De l’1 al 30 de juny de 2020 

Els alumnes que reben l’ajut econòmic de menjador han de respectar les normes que regeixen 
el menjador de l’escola. Si no és així, el centre d’ensenyament podrà adoptar les mesures que cregui 

convenients per mantenir el bon funcionament del servei 

Les dades que facilita la persona sol·licitant seran tractades pel Consell Comarcal del Pla de l’Estany en qualitat de Responsable del tractament. No seran cedides a terceres persones 
excepte en els casos previstos legalment. Els interessats poden exercir els seus drets d’accés, rectificació, oposició al tractament, portabilitat, limitació del tractament i cancel·lació adreçant-se al 
Consell Comarcal.  
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