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DECLARACION RESPONSABLE DE OTRAS AYUDAS SOLICITADAS Y OBTENIDAS

ANEXO Ill

Dl |con NIFI |,con

domicilio.l

NIFL | domicilio en | ]

Que habiendo solicitado subvencion al Ayuntamiento de Aguilar de Campoo para Autoempleo, declaro
responsablemente que cumple lo siguiente (Sefialar con una X. En caso de no indicarlo se entendera que no lo
cumple)

O No haber sido condenado mediante sentencia firme a la pena de pérdida de la posibilidad de obtener
subvenciones o ayudas publicas.

O No haber sido declarado insolvente en cualquier procedimiento, no estar sujeto e intervencién judicial o no haber
sido inhabilitado/s conforme a la Ley Concursal.

[ No haber dado lugar, por causa de la que hubiere sido declarado culpable, a la resolucion firme de cualquier
contrato celebrado con la Administracion.

O No estar incurso en alguno de los supuestos de la Ley 3/2015 de 30 de Marzo de Incompatibilidades de Altos
Cargos de la Administracion General del Estado, de la Ley 53/1984 de 26 de Diciembre de Incompatibilidades del
Personal al servicio de las AA.PP o no tratarse de cualquiera de los cargos electivos regulados en la Ley Organica
5/1985 de 19 de Junio del Régimen Electoral General.

O No tener la residencia fiscal en un pais o territorio calificado reglamentariamente como paraiso fiscal.

O En su caso, hallarse al corriente de pago por reintegro de subvenciones en los términos que reglamentariamente
se determinen.

O No haber sido sancionado mediante resolucién firme con la pérdida de posibilidad de obtener subvenciones.

Y para que asi conste y surtan los efectos oportunos, suscrito el presente en
[ la | de Ide 202[]

Fdo./*I

*Para personas juridicas se firmara electrénicamente por el representante legal

(Documento firmado electronicamente)

Ayuntamiento de Aguilar de Campoo
C/ Modesto Lafuente, 1. 34800 Palencia. Tfho. 979 122 005. Fax: 979 125 710
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