
ÁREA DE BIENESTAR SOCIAL
Delegación Municipal de Asuntos Sociales y Políticas de Igualdad

DECLARACIÓN JURADA CONSTITUIR PAREJA ANÁLOGA AL MATRIMONIO O PAREJA DE HECHO

DATOS DEL SOLICITANTE

Tipo Doc. Id. Nª Documento Apellidos y Nombre Sexo

DATOS DEL REPRESENTANTE (Si lo hubiera)

Tipo Doc. Id. Nª Documento Apellidos y Nombre

DOMICILIO DE NOTIFICACIÓN

Tipo de Vía Nombre Vía Nª Let. Esc. Piso Puerta

Provincia Municipio Código Postal

Teléfono Móvil Correo Electrónico

DECLARACIÓN:

   Declaran bajo juramento que desde: ___________________________de______________________________.

- Conviven de forman estable, libre, pública y notoria, en una relación afectiva análoga a la conyugal.

- Residen el el mismo domicilio sito en: ___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________________________________

- No están incapacitadas para prestar su consentimiento de formar pareja.

- No están ligadas con vínculo matrimonial, ni forman pareja estable con otra persona no casada, ni son pareja de hecho
anteriormente  inscrita  en  el  Registro  o  en  cualquiera  de  los  Registros  de  uniones  o  parejas  de  hecho  creados  por  los
municipios de la Comunidad Autónoma de Andalucía, sin que conste inscripción de baja por disolución de la pareja de hecho.

-No son parientes en linea directa por consanguinidad o adopción no colateral por consanguinidad o adopción hasta tercer
grado.

 Y para que conste a los efectos oportunos, así declaro.

LUGAR, FECHA Y FIRMA

En _______________________,  a ______ de _____________________________ de 20___

- Conviven de forman estable, libre, pública y notoria, en una relación afectiva análoga a la conyugal.

Fdo:_____________________________________________________________Fdo:_________________________________________________________

ILMO/A SR/A. DELEGADO/A TERRITORIAL DE IGUALDAD, SALUD Y POLÍTICAS SOCIALES EN _________________

PROTECCIÓN DE DATOS: En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/99 de Protección de datos de Carácter Personal, el Excelentísimo Ayuntamiento de
Barbate le informa que sus datos personales aportados en este formulario serán incorporados a un fichero titularidad del mismo organismo, con la finalidad de la gestión
de los servicios objeto del formulario, ofrecidos por este Ayuntamiento. Si lo desea, podrá ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición de sus
datos mediante escrito dirigido a Dirección PLAZA de la Inmaculada, S/N. BARBATE (CÁDIZ)

Anexo a Bda. Blas Infante. 11160 Barbate – T 956063617 – www.barbate.es


