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1 INFORMACION

Este documento se cumplimentara si se solicita alguna de las lineas de proteccién preferente (Linea contra la po  breza energética o la
Linea especial de cubierta para mayores) y ademas el solicitante, propietario de la vivienda, tiene cényuge o pareja de hecho que no es
propietario/a de la vivienda. En tal caso se computaran los ingresos econémicos del propietario/a y del conyuge o pareja de hecho de la unidad
de convivencia, sea 0 no propietario/a de la vivienda.

El Organo Gestor podré consultar o recabar determinados documentos exigidos en la convocatoria mediante sistemas electrénicos, con el fin
de evitar su presentacion por los interesados. Este modelo debera cumplimentarse si desea autorizar la consulta de oficio de la documentacion.

2 DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA VIVIENDA (UNIFAMILIAR O UBICADA EN EDIFICIO RESIDENCIAL)
Tipo de vivienda Referencia Catastral
[ Unifamiliar
O En edificio residencial colectivo T T T I I I O O O O

Tipo Via Nombre via publica Tipo NOm  Ndmero Cal.Num
‘ [ H H || o H [ ‘
Blog. Portal.  Esc. Planta  Pta. Complemento domicilio Localidad (si es distinta del municipio)

NN R T | | |
Municipio Provincia Cad.postal

3 DATOS DEL PROPIETARIO DE LA VIVIENDA
Apellidos y nombre del propietario de la vivienda DNI/NIE

4 AUTORIZACION EXPRESA PARA LA CONSULTA DE DATOS PERSONALES

AUTORIZO EXPRESAMENTE a que el Organo Gestor consulte los siguientes datos de caracter personal, mediante mi firma y marcacion de la
casilla de la letra correspondiente:

a) Nivel de renta.

b) Pensiones publicas exentas.

c) Importes de las prestaciones percibidas del Servicio Publico de Empleo Estatal.
d) Prestaciones sociales publicas, incapacidad temporal y maternidad.

En caso de no otorgar la autorizacién se debera aportar copia del documento correspondiente.

Apellidos y nombre del conyuge o pareja de hecho,
no propietario/a de la vivienda DNI/NIE a) b) c¢) d) Firma

oo

NPEREZ OLMOS, JUAN LULS N 0121213141561 7. [IXEXKEXEXEXEX m

Cadigo de Identificacion de la unidad administrativ a: A11016315 Hoja 1 de 1



