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SOLICITUD PARA APLICACIÓN DEL SUBSIDIO DE LA LEY DE DISCAPACIDADES A INSTITUCIONES SIN FINES DE LUCRO
Yo,………………………………………. con cédula de ciudadanía No. ……………………, representante legal de …………………… (persona jurídica), RUC No. ……………………, bajo juramento declaro que la institución a la que represento, no tienen fines de lucro y presta atención a personas con discapacidad en el inmueble ubicado en………………………………………………………………………………………………………….(dirección, parroquia, cantón, provincia), lugar en el que la Empresa Eléctrica Ambato Regional Centro Norte S.A., provee el servicio, prestado con No. de cuenta contrato/NÚMERO DE SUMINISTRO ……………………….. (10 dígitos). 

Por lo expuesto, solicito a la Empresa Eléctrica Ambato Regional Centro Norte S.A., me conceda los beneficios detallados en el artículo 79 de la Ley Orgánica de Discapacidades, en lo referente al consumo mensual de energía eléctrica; esto es, una rebaja del cincuenta por ciento (50%) del valor del consumo mensual de energía eléctrica registrada en el medidor asignado a esta institución; la rebaja no podrá exceder del veinticinco por ciento (25%) de la remuneración básica unificada del trabajador privado en general.

En caso que la Empresa Eléctrica Ambato Regional Centro Norte S.A., compruebe falsedad en los datos de esta declaración; que la energía eléctrica sea utilizada para fines distintos a los señalados en el artículo 79 de la Ley Orgánica de Discapacidades; ésta podrá suprimir el referido beneficio y proceder a refacturar los valores que correspondan durante el tiempo al cual se hizo acreedor al subsidio especificado.

………………………………………

Representante Legal

Persona Jurídica (Consumidor)
Teléfono:

Correo electrónico:

(Declaro que la presente firma lo utilizo en todos mis actos públicos y privados).
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