AYUNTAMIENTO DE
CASTRILLO DE LA REINA

DEPARTAMENTO DE ECONOMIA

SOLICITUD DE AYUDA A LA NATALIDAD

CHEQUE-BEBE

DATOS DE LOS PROGENITORES
PADRE

NIF/DNI: | | | | | | | | | - | |NOMBRE:

PRIMER APELLIDO:

SEGUNDO APELLIDO:

FECHA DE NACIMIENTO: NACIONALIDAD:

DOMICILIO: LOCALIDAD:

PROVINCIA: TELEFONO O EMAIL:

MADRE

NIF/DNI: | | | | | | | | | - | |NOMBRE:

PRIMER APELLIDO:

SEGUNDO APELLIDO:

FECHA DE NACIMIENTO: NACIONALIDAD:
DOMICILIO: LOCALIDAD:

PROVINCIA:

TELEFONO O EMAIL:

DATOS DEL RECIEN NACIDO

NOMBRE Y APELLIDOS: SEXO:

FECHA DEL ALUMBRAMIENTO:

DOCUMENTACION A PRESENTAR

CERTIFICADO DE EMPADRONAMIENTO DE LOS PROGENITORES Y DEL RECIEN NACIDO
- FOTOCOPIA COMPULSADA DEL LIBRO DE FAMILIA

- FOTOCOPIA DEL DNI DE LOS SOLICITANTES (PROGENITORES)
NUMERO DE CUENTA DE LA ENTIDAD DONDE SE ABONARA EL “CHEQUE BEBE”

Los progenitores solicitan les sea concedida la ayuda econdmica por natalidad que este
Ayuntamiento de Castrillo de la Reina establece segln el Reglamento Municipal de
Ayudas por Natalidad (vigente desde 2008), y que es de 200€

En Castrillo de la Reina a

Firmas del Padre y/o Madre

EXCMO. SR. ALCALDE DE CASTRILLO DE LA REINA



