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SEGURIDAD SOCIAL

CANTABRIA Instituto Cantabro de Servicios Sociales
MODELO 1
SOLICITUD DE COMPLEMENTO PARA TITULARES DE PENSION NO
CONTRIBUTIVA QUE RESIDAN EN UNA VIVIENDA ALQUILADA

I. DATOS PERSONALES DEL PENSIONISTA

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE Num. D.N.L./N.I.E.
DOMICILIO (Calle / Plaza) N° Bloque Escalera Piso Puerta [CODIGO POSTAL
LOCALIDAD PROVINCIA TELEFONO

Il. NOTIFICACION

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES
(cumplimentar solo si es distinto al indicado en el apartado )

DOMICILIO (Calle / Plaza) N° Bloque Escalera Piso Puerta |CODIGO POSTAL
LOCALIDAD PROVINCIA
lll. DATOS SOBRE EL DOMICILIO DEL PENSIONISTA
¢La vivienda que usted ha sefialado como domicilio en el apartado anterior es alquilada? Si [ No [

¢ Desde qué fecha tiene fijada su residencia habitual en dicha vivienda? Indique la fecha Dia Mes Afo
¢ Es usted propietario de otra vivienda? Si [ No [

Si la respuesta es afirmativa indique los siguientes datos sobre la ubicacion de esa otra vivienda:

Ubicacién de la otra vivienda(Calle / Plaza) N° Bloque Escalera Piso Puerta | CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD

IV.DATOS SOBRE EL CONTRATO DE ALQUILER

¢ Es usted el titular del contrato de alquiler? Si [ No [
Si la respuesta es afirmativa indique los siguientes datos Dia Mes Afo
Fecha de formalizacién del contrato de alquiler
Fecha de vencimiento del contrato de alquiler

¢ Existen otros titulares en el contrato de alquiler? Si [ No [

Si la respuesta es afirmativa indique los siguientes datos sobre los otros titulares:

. . ¢ Tiene reconocida una pension no
Num. D.N.L./N.LLE Nombre y apellidos contributiva? (indique Si o No)




V. DATOS SOBRE EL ARRENDADOR DE LA VIVIENDA ALQUILADA

APELLIDOS / RAZON SOCIAL NOMBRE Num. D.N.I./N.L.LE./C.I.F.
DOMICILIO (Calle / Plaza) N° Bloque Escalera Piso Puerta |CODIGO POSTAL
LOCALIDAD PROVINCIA TELEFONO

¢ Tiene usted alguna relacion de parentesco con el arrendador de la vivienda alquilada? Si [ No [

Si la respuesta es afirmativa indique marque con una BI cual es la relacion de parentesco:

Padre/Madre [ Hijo/a ] Abuelo/a [ Nieto/a [ Hermano/a [ | | Tio/a [ C()nyugeD

Suegro/a O Yerno/Nuera [ | |Bisabuelo/a [ | |Biznieto/a [ Cufiado/a [ | Sobrino/a [ Pareja de hechol |

DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD que son ciertos los datos consignados en la presente solicitud.
Quedo enterado/a de la obligacion de comunicar cualquier variacion que pudiera producirse en los datos

declarados en esta solicitud.
En ,a de de20_

Fdo.:

DOCUMENTOS QUE DEBEN ACOMPANAR A LA SOLICITUD
1. Copia del documento que acredite la representacion cuando la solicitud se suscriba por persona distinta al
pensionista no contributivo.

2. Copia del contrato de arrendamiento, u otro medio de prueba valido en derecho (recibos, facturas, etc..) en el que
obligatoriamente debe figurar la localizacion de la vivienda.

INFORMACION
Los datos personales que figuran en esta solicitud seran tratados por el Instituto Cantabro de Servicios Sociales.

El Instituto Cantabro de Servicios Sociales es el organismo responsable del tratamiento de los datos, que es necesario para
determinar el derecho a percibir la pension solicitada y que se fundamenta en la habilitacién legal que le atribuye la competencia en
la gestion de las pensiones de invalidez de la Seguridad Social en su modalidad no contributiva (articulo 6.1.c) Reglamento (UE)
2016/679 y articulo 8 de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos
digitales).

En cualquier momento, de conformidad con lo establecido en los articulos 13 a 18 de la citada Ley Organica 3/2018, usted podra
ejercitar sus derechos de acceso, rectificacién, supresion, limitacién de tratamiento, portabilidad y oposicidn sobre los datos tratados
ante Instituto Cantabro de Servicios Sociales , mediante carta dirigida al Director/a del ICASS. General Davila n°® 87 (39006)
Santander

De acuerdo con el articulo unico del Real Decreto 286/2003, de 7 de marzo (BOE del 8 de abril), el plazo maximo para resolver y
notificar el procedimiento iniciado es de 90 dias contados desde la fecha en la que su solicitud ha sido registrada enel Instituto
Cantabro de Servicios Sociales. Transcurrido dicho plazo sin haber recibido notificacion con la resolucion de esta solicitud, podra
entender que su peticion ha sido desestimada por aplicacion del silencio negativo y solicitar que se dicte resolucion, teniendo esa
solicitud valor de reclamacion previa, de acuerdo con lo establecido articulo 129 del Real Decreto Legislativo 8/2015, de 30 de
octubre, por el que se aprueba el Texto Refundido de la Ley General de la Seguridad Social y en el articulo 71 de la Ley 36/2011,
de 10 de octubre, reguladora de la jurisdiccion social




