
CLASE DE
PARENTESCO

NIF APELLIDOS Y NOMBRE FECHA DE NACIMIENTO

Solicitante

Padre / Tutor

Madre / Tutora

Hermano/a

DATOS FAMILIARES (lVliembros de la familia que residen en el mismo domicilio)

A FIRMAR POR TODOS LOS MIEMBROS DE LA FAMILIA: padre, madre, tutor/a, hermanos/as solteros/as entre 18 y 25
años, o mayores de 25 años con discapacidad física, psíquica o sensorial que convivan.

Los abajo firmantes declaran bajo su responsabilidad que todos sus datos incorporados a la presente solicitud se ajustan a la
realidad, autorizando a la Administración Educativa para obtener los datos necesarios con el fin de determinar la renta y datos
identificativos a través de la Administración Tributaria.

Firmas

Padre Mad re Otros miembros


