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ETXEZ ETXEKO
JANARI ZERBITZUA
SERVICIO DE COMIDA
A DOMICILIO

ADINEKOEI ZUZENDUTAKO ETXEZ-ETXEKO JANARI ZERBITZUA
SOLICITUD PARA EL SERVICIO DE COMIDA A DOMICILIO PARA PERSONAS MAYORES

ESKATZAILEA - SOLICITANTE

Izena - nombre

Lehen abizena - primer apellido

Bigarren abizena - segundo apellido

NAN/pasaportea - DNI/pasaporte

Jaiotze data- fecha de nacimiento

Helbidea - domicilio

Herria -localidad

Telefonoa - teléfono

Mugikorra - teléfono movil

Senide baten telefonoa - teléfono de familiar

Posta elektronikoa - correo electronico

LEGEZKO ORDEZKARIA - REPRESENTANTE LEGAL

Izena - nombre

Abizenak - apellidos

Telefonoa - teléfono

KONTAKTURAKO PERTSONA - PERSONA DE CONTACTO

Izena - nombre

Abizenak - apellidos

Telefonoa - teléfono

Ahaidetasuna - parentesco

} Norekin? ;con quién?
Bakarrik bizi zara? D BAI - S|
Vive usted solo/a? ]| Ez-NO
Dieta berezirik behar duzu? |:| BAI - S
¢ Necesitas alguna dieta especial? |:| EZ - NO
Zein da dieta mota? ;Qué tipo de dieta?
Adinekoen udal saila — centro para personas mayores tel. 94 465 74 51 adintek@durango.eus
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DURANGO ETXEZ ETXEKO

Udala + Ayuntamiento JANARI ZERBITZUA
SERVICIO DE COMIDA
A DOMICILIO

Eskatzaileak adierazten du:
El/la solicitante declara que:

- Adierazitako datuetan aldaketaren bat egoten bada, udalari horren berri emateko
betebeharra onartzen du.
Acepta la obligacién de comunicar al Ayuntamiento cualquier variacion en los datos declarados
que pudiera producirse en lo sucesivo.

- Ordaindu egingo du zerbitzu hau hartzeagatik ordaindu beharreko ehunekoa, indarrean
dagoen ordenantzak ezarritakoa.
Acepta contribuir econémicamente con el porcentaje que resultase segun la Ordenanza vigente
por la prestacion de este servicio.

- Etxean egongo da banaketa momentuan.
Permanecera en el domicilio en el momento del reparto.

- Onartzen du etxez etxe janaria banatuko duen langilea bere etxera sartzea eta hark
emandako argibideak jarraitzea.
Acepta el acceso a su vivienda del personal repartidor del Servicio de Comida a Domicilio y
atender las indicaciones que se le faciliten.

- Durangoko Udalari baimena ematen dio eskari hau tramitatzeko behar dituen datuak
kontsulta ditzan, udalaren beraren artxiboetan zein beste administrazio batzuetan.
Autoriza al Ayuntamiento de Durango a consultar los datos necesarios para la tramitacién de
esta solicitud en los ficheros obrantes en el propio Ayuntamiento, asi como en otras
administraciones.

- Adierazten du eskari honetan jarritako datuak egiazkoak direla.
Declara ser ciertos los datos consignados en la presente solicitud.

PROTECCION DE DATOS
El Ayuntamiento de Durango trata datos en el

DATUEN BABESA
Durangoko Udalak gizarte-laguntzekin lotutako

eskaeren eta espedienteen kudeaketaren esparruko
datuak tratatzen ditu, Toki-araubidearen oinarriak
arautzen dituen 7/1985 Legearen, eta abenduaren
5eko 12/2008 Euskadiko Gizarte Zerbitzuei buruzko
Legearen arabera. Datu pertsonalak Durangoko
Merinaldearen Amankomunazgoari eta gizarte-
ekintzaren arloan eskumena duten Administrazio
Publikoei jakinarazi ahal izango zaizkie, hala nola
Aldundiari, Eusko Jaurlaritzari edo beste foru-
erakunde eta erakunde pribatu batzuei. Interesdunak
bere datuak eskuratzeko, zuzentzeko eta ezabatzeko
eskubidea du, bai eta datuon tratamendua mugatzeko
edo aurka egiteko eskubidea ere, Udalaren helbidera
edo dpo@durango.eus helbide elektronikora
komunikazio bat bidalita. Halaber, informazio gehiago
nahi izanez gero, kontsultatu gardentasun-ataria:
www.durango.eus

ambito de la gestion de solicitudes y expedientes
relacionados con ayudas sociales de acuerdo con
Ley 7/1985 de Bases del Régimen Local y Ley
12/2008, de 5 de diciembre, de Servicios Sociales
de Euskadi. Los datos personales podran ser
comunicados a la Mancomunidad de la Merindad de
Durango y a Administraciones Publicas con
competencia en materia de acciéon social como
Diputacién, Gobierno Vasco u otras entidades
forales y privadas. La persona interesada tiene
derecho de acceso, rectificacién, supresion de sus
datos, y la limitacién u oposiciéon a su tratamiento
mediante el envio de una comunicacién a la
direccion del Ayuntamiento o al correo electronico
dpo@durango.eus, asi como ampliar informacion
en el portal de transparencia en www.durango.eus.

Sinadura — Firma

Durangon, 202...ko ..............
En Durango, a ......... de.iie .
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