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AGUAS
DE HUELVA

I l SOLICITUD TARIFA
- X FINCA CON TODOS SUS RESIDENTES EN
AREA DE CLIENTES SITUACION DE DESEMPLEO

Avenida Alemania, 7 - C.P. 21002 Huelva
Tfnos.: 900 241 925 / 959 750 310 - WhatsApp: 650 389 637
Web: http.//www.aguashuelva.es - Email: secretaria-emahsa@aguashuelva.es

CONTRATO:

D/D2. N.L.F.
Domicilio Ne
Bloque Portal Planta Puerta C.P.
Teléfono Correo Electronico

Solicita su inclusidn en la Tarifa “Fincas con todos sus residentes en situacion de desempleo”, por cumplir los requisitos
establecidos en las Tarifas vigentes” (B.0O.J.A. n2 34, de 18/02/2022 y B.O.P. Huelva n? 183, de 24/09/2021); para lo
gue adjunta a la presente Solicitud la siguiente documentacién:

X Copia del D.N.I. del titular del suministro

X Certificado de empadronamiento COLECTIVO, expedido por el Excmo. Ayuntamiento de Huelva

Certificados:

- De Ingresos del Instituto Nacional de la Seguridad Social de todos los miembros de la unidad familiar en edad laboral.
- De Ingresos del Servicio Publico de Empleo Estatal de todos los miembros de la unidad familiar en edad laboral.
- De Ingresos o de no percepcion de prestaciones gestionadas por la Junta de Andalucia, de todos los miembros de la unidad familiar.

@ Los anteriores Certificados se sustituyen por el Certificado Integral de Prestaciones.

X] Documento acreditativo de la situacién de desempleo de todos los miembros de la unidad familiar en edad laboral
(mayores de 16 afios).

El Solicitante garantiza la veracidad de los datos y documentos presentados, suponiendo la no veracidad de los mismos
la exclusion directa e inmediata de la tarifa bonificada solicitada.

Todas las solicitudes seran contestadas por escrito en el plazo maximo de 2 meses, a contar desde la fecha de su
presentacion.
En Huelva, a de de 202 .

Firma,

(*) REQUISITOS: 1) La persona solicitante debera ser titular del suministro. 2) Dicho domicilio debe ser su residencia habitual. 3) El importe de la renta/s de la
persona/s que residan en el domicilio no debe de superar dos veces el Salario Minimo Interprofesional (SMI). 4) Ninguna de las personas residentes en el domicilio
puede ser titular de ningln otro contrato. 5) El contrato debe encontrarse, al momento de solicitar la tarifa, al corriente de pago. 6) Todas las personas residentes
en el domicilio deben poseer la condicion de encontrarse en situacion de desempleo.

Informacion en materia de proteccion de datos para clientes
El responsable del tratamiento de sus datos es EMPRESA MUNICIPAL DE AGUAS DE HUELVA, S.A. Sus datos serdn tratados con la finalidad de gestionar la peticion
contenida en el presente formulario. Puede acceder a sus datos, solicitar que se modifiquen o supriman, pedir que limitemos el tratamiento, ejercer el derecho a la
portabilidad, u oponerse al tratamiento en determinados supuestos contactando con nuestro servicio de atencion al cliente a través de cualquiera de los canales a
su disposicion en nuestra web en https.//www.aquashuelva.com/canales-de-contacto, o contactando con nuestra Delegada de Proteccion de Datos en
protecciondedatos@aguashuelva.es. Puedes consultar mds informacion sobre proteccion de datos en la Politica de clientes y usuarios del servicio disponible en
https://www.aguashuelva.com/proteccion-de-datos.
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