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ANEXO II
 AUTORIZACIÓN DO SOLICITANTE E  DAS PERSOAS QUE INTEGRAN A UNIDADE FAMILIAR 
As persoas que asinan o presente  documento autorizan ós/ás profesionais do Departamento de Servizos Sociais do Concello de Carballo, así como ós/ás profesionais doutros departamentos cos que se coordinan a facilitar a información que consideren oportuna respecto da súa persoa e dos membros da unidade familiar o seu cargo en relación cos trámites iniciados respecto do seu expediente para a súa correcta resolución.
NOME E APELIDOS�
DNI�
PARENTESCO COA PERSOA SOLICITANTE�
AUTORIZA CONSULTA IDENTIDADE�
AUTORIZA CONSULTA RESIDENCIA�
AUTORIZA CONSULTA DISCAPACIDADE�
AUTORIZA CONSULTA PRESTACIÓNS


PENSIONS


SUBSIDIOS�
ESPECIFICAR CUAL PERCIBE�
AUTORIZA CERTIFICADO RENTAS 2017�
AUTORIZA CONSULTA TITULO FAMILIA NUMEROSA�
SINATURA�
SINATURA �
�
SOLICITANTE:�
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