
 
 
 
 

CÓDIGO IDENTIFICATIVO 

 
 Nº REGISTRO, FECHA Y HORA 

ALEGACIONES 

LÍNEA DE AYUDA:__________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________ 

CONVOCATORIA/EJERCICIO:_______________ 
FORMULARIO DE ALEGACIONES / ACEPTACIÓN / REFORMULACIÓN Y PRESENTACIÓN DE DOCUMENTOS  
Normativa reguladora: _________________________________________________________________________________(BOJA nº___  de ___/___/______) 

1 DATOS DE LA PERSONA O ENTIDAD SOLICITANTE Y DE LA PERSONA REPRESENTANTE 

DATOS DE LA PERSONA O ENTIDAD SOLICITANTE 

APELLIDOS Y NOMBRE O RAZÓN SOCIAL: SEXO: 

�          V  �  M 

DNI/NIE/NIF/CIF: 

DOMICILIO DE LA PERSONA O ENTIDAD SOLICITANTE 

TIPO VÍA: NOMBRE VÍA: KM VIA: NUMERO: LETRA: ESCALERA: PISO: PUERTA: 

PAÍS: PROVINCIA: MUNICIPIO: C. POSTAL: 

TELÉFONO: FAX: CORREO ELECTRÓNICO: 

DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE 

APELLIDOS Y NOMBRE: DNI/NIE/NIF: 

MOTIVO DE LA REPRESENTACIÓN: 

DOMICILIO DE LA PERSONA REPRESENTANTE 

TIPO VÍA: NOMBRE VÍA: KM VIA: NUMERO: LETRA: ESCALERA: PISO: PUERTA: 

PAÍS: PROVINCIA: MUNICIPIO: C. POSTAL: 

TELÉFONO: FAX: CORREO ELECTRÓNICO: 

 

2 CONSENTIMIENTO EXPRESO 

CONSENTIMIENTO EXPRESO DNI/NIE DE LA PERSONA SOLICITANTE (cumplimentar sólo en caso de que la persona solicitante sea una persona física, no jurídica) 

� Presto mi CONSENTIMIENTO para la consulta de mis datos de identidad a través del Sistema de Verificación de Datos de Identidad. 

� NO CONSIENTO y aporto fotocopia autenticada del DNI/NIE. 

CONSENTIMIENTO EXPRESO DNI/NIE DE LA PERSONA REPRESENTANTE (cumplimentar sólo en caso de que la solicitud sea firmada por una persona representante) 

� Presto mi CONSENTIMIENTO para la consulta de mis datos de identidad a través del Sistema de Verificación de Datos de Identidad. 

� NO CONSIENTO y aporto fotocopia autenticada del DNI/NIE. 

 

3 IDENTIFICACIÓN DE LA ACTIVIDAD, PROYECTO, COMPORTAMIENTO O SITUACIÓN PARA LA QUE SOLICITÓ LA SUBVENCIÓN 

Nº de Expediente: 

Descripción: 

 

4 ALEGACIONES / ACEPTACIÓN / REFORMULACIÓN / DOCUMENTACIÓN 
Habiéndoseme notificado la propuesta provisional de resolución de la Convocatoria de Subvenciones en materia de ................................................................................, 
efectuada mediante ........................... de ......... de................................ de............... (BOJA nº ........ de ......./......./........), mi solicitud ha sido: 
     � CONCEDIDA por el importe pretendido. 
     � CONCEDIDA por un importe inferior al solicitado. 
     � DESESTIMADA. 

Por lo que, 

4.1. Dentro del plazo concedido en la propuesta: 
     � ACEPTO  el importe de la subvención propuesta sin modificar el presupuesto presentado. 
     � RENUNCIO a la solicitud. 
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ALEGACIONES 

 4 ALEGACIONES / ACEPTACIÓN / REFORMULACIÓN / DOCUMENTACIÓN (continuación) 

4.2. Formulo las siguientes alegaciones: 

4.3. (Sólo en el supuesto de que el importe de la subvención de la propuesta provisional sea inferior al solicitado y las bases reguladoras prevean la reformulación). En orden 
a ajustar los compromisos y condiciones a la subvención otorgable, reformulo la solicitud de subvención en los siguientes términos: 

4.4. De conformidad con lo establecido en las bases reguladoras, y habiendo resultado persona beneficiaria provisional de dos o más subvenciones, OPTO por la siguiente 
subvención (rellenar cuando proceda): 

4.5 En relación a la documentación cuya aportación es exigida por las bases reguladoras: 
4.5.1. Ejerzo el derecho a no presentar los siguientes documentos que obran en poder de la Administración de la Junta de Andalucía o de sus Agencias, y autorizo al órgano 
instructor para que pueda recabar dichos documentos o la información contenida en los mismos de los órganos donde se encuentren. 

Documento Consejería / Agencia emisora o a 
la que se presentó 

Fecha de emisión o 
presentación 

Procedimiento en el que se emitió o por el que se 
presentó 

1    

2    

3    

4    

4.5.2  Autorizo al órgano instructor para que pueda recabar de otras Administraciones Públicas los siguientes documentos, o la información contenida en los mismos, 
disponibles en soporte electrónico. 

Documento Administración Pública Fecha emisión / 
presentación 

Órgano Procedimiento en el que se emitió o por el 
que se presentó 

1     

2     

3     

4     
4.5.2  Presento la siguiente documentación (original o copia autenticada si es papel). 

Documento Breve descripción 

1  

2  

3  

4  

 

5 DECLARACIÓN, LUGAR, FECHA Y FIRMA  

DECLARO, bajo mi expresa responsabilidad, que son ciertos cuantos datos figuran en el presente documento. 
En .................................................... a .......... de ................................................. de ................ 

 
LA PERSONA SOLICITANTE / REPRESENTANTE 

 
 

Fdo:.............................................................................. 

 

PROTECCIÓN DE DATOS 

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de Diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, el Servicio Andaluz de Empleo le 
informa que sus datos personales obtenidos mediante la cumplimentación de esta solicitud y documentos que se adjuntan van a ser incorporados, para su 
tratamiento, en un fichero automatizado. Asimismo, se le informa que la recogida y tratamiento de dichos datos tienen como finalidad la gestión de las ayudas y 
subvenciones objeto de la presente solicitud. De acuerdo con lo previsto en la citada Ley Orgánica, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y 
oposición, dirigiendo un escrito al Servicio Andaluz de Empleo, a través del registro general de la misma, sito en Avda. Hytasa, 14. –41006- Sevilla. 

� ILMO/A SR/A. GERENTE DEL SERVICIO ANDALUZ DE EMPLEO 
� ILMO/A SR/A.DIRECTOR/A GENERAL DE  ............................................................................................................................ DEL SERVICIO ANDALUZ DE EMPLEO 
� ILMO/A SR/A.DIRECTOR/A PROVINCIAL DE ......................................................................................................................... DEL SERVICIO ANDALUZ DE EMPLEO 
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