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DIPUEMPLEA EMPRENDIMIENTO INDIVIDUAL

ANEXO 1V
DECLARACION RESPONSABLE DE ESTAR AL CORRIENTE EN LAS OBLIGACIONES
TRIBUTARIAS Y DE LA SEGURIDAD SOCIAL
D./Dfa
con DNI
(Rellenar sélo en caso que el solicitante sea menor de edad)
DD e , mayor de edad, con DNI:
....................... , en calidad de padre, madre, o tutor/a legal del/de la menor
............................................................ ,ConDNI. ...

a los efectos de que se valore mi solicitud de participacion en el proceso de concesion de
ayudas al Emprendimiento Individual, dentro de las actuaciones realizadas en el marco del
Programa Operativo de Empleo Juvenil (Ayudas EMP-POEJ]) dirigidas a afrontar el reto
demografico en los municipios de menor poblacion.

DECLARO bajo mi expresa responsabilidad:

e No estar incurso/a en ninguna de las prohibiciones previstas en el articulo 13 de la
Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones, para obtener la
condicion de persona beneficiaria de la subvencion solicitada.

No estar incurso en ninguna de las situaciones recogidas en las base segunda
“Persona Beneficiaria” que regula esta convocatoria de ayudas, por las cuales no
podria ser beneficiario de esta ayuda.

Estar al corriente en el cumplimiento de las obligaciones tributarias con la Hacienda
Publica y de sus obligaciones con la Seguridad Social impuestas por las disposiciones
vigentes.

No tener pendiente de justificacion ninguna otra subvencion concedida por el IEDT.

Estar al corriente en el cumplimiento de las obligaciones por reintegro de
subvenciones.

Aporto la siguiente documentacién acreditativa:

e Certificacion positiva expedida por la Agencia Estatal, Autondmica y Local de la
Administracién Tributaria, de hallarse al corriente en el cumplimiento de sus
obligaciones tributarias.

e Certificacion positiva expedida por la Tesoreria General de la Seguridad Social, de
hallarse al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones con la Seguridad Social.

Y para que conste y surta los efectos oportunos, firmo la presente

En ,a de de 2021.

Los datos personales facilitados mediante el presente formulario y en la documentacion adjunta serdn tratados por la Diputacion
Provincial de Cadiz, para la tramitacion, gestion, justificacion y pago de esta subvencion, asi como para el disefio de otras lineas de
ayudas o subvenciones. Podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, supresion, oposicién, limitacion o portabilidad:
dirigiéndose al Delegado de Proteccion de Datos por correo electrénico: dpd@dipucadiz.es, o al teléfono 956240320, de forma
electrénica a través de la Sede electrénica https://sede.dipucadiz.es; o de forma postal enviando un escrito al Registro General de
Diputacion (Edificio Roma), en Avenida 4 de diciembre de 1977, 12, 11071 de Cadiz.

Puede consultar toda la informacién completa en https://www.dipucadiz.es/protecciondedatos,
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