CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES A ENTIDADES SIN ANIMO DE LUCRO PARA
EL FOMENTO DE LA INSERCION LABORAL, INNOVACION SOCIAL Y
EMPRENDIMIENTO EN LA CIUDAD DE ALICANTE. ANO 2021.

ANEXO I- SOLICITUD

DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

Razon social de la Entidad: C.LF.

Representante legal (Nombre y Apellidos): N.LF. Cargo:

Domicilio de la actividad

C.P. \Poblacion Provincia

Correo electronico: Teléfono

Direccion a efectos de notificaciones (en caso de ser distinta a la anterior):

CcP Poblacion Provincia

Responsable del Proyecto por parte de la Entidad beneficiaria. Nombre y apellidos.

Correo electronico Teléfono

Seriale la modalidad a la que corresponda el proyecto conforme a la BASE 11I:

L] 4 ] B ] c
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DOCUMENTACION A APORTAR

1.- Las solicitudes se presentaran por duplicado.
2.- Las solicitudes, deberan acompaiiarse de la siguiente documentaciéon en formato digital:

I:l Anexo II “Ficha-Proyecto solicitud” cumplimentada donde se detallen las acciones para las que se solicita

subvencion acordes con los objetivos establecidos en la Base 3%

I:l Memoria econdmica de la actividad a desarrollar.

I:l Estatutos de la Entidad, para acreditar su naturaleza de Entidad sin &nimo de lucro y su domicilio en
Alicante.

I:l CIF de la Entidad.

I:l NIF del representante de la Entidad, y en su caso, documentacion que acredite la representacion en la

que actla.

Otra:
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DECLARACION RESPONSABLE

La/s persona/s abajo firmantes declara/n bajo su responsabilidad que la entidad solicitante:

| No se halla/n incursa/s en las prohibiciones para obtener la condicion de beneficiario recogidas en el art.
13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones.

O Esta/n al corriente en el cumplimiento de las obligaciones tributarias con la Hacienda Estatal, la Hacienda
Local y con la Seguridad Social.

O Si ha/n percibido otras ayudas publicas o privadas que hubiera/n solicitado para los mismos conceptos.
En caso de percibir otras ayudas, se debe indicar cudles son y la cuantia de las mismas:

a)

b)

¢)
O No ha/n percibido otras ayudas publicas o privadas que hubiera/n solicitado para los mismos conceptos.
| Se han justificado en su totalidad ayudas anteriormente percibidas del Ayuntamiento de Alicante o de sus

Organismos Auténomos y, en su caso, se hallan al corriente del pago de obligaciones por reintegro de las
mismas (solo para el supuesto de haber sido beneficiario/s de subvenciones de convocatorias anteriores).

| La entidad no es solicitante de ayudas MINIMIS, y si lo es, no supera los limites maximos de ayudas
MINIMIS, durante el ejercicio fiscal en curso.

Don/Doiia , representante legal de la entidad

solicitante , certifica la veracidad de todos los

datos obrantes en la presente solicitud.

En Alicante, a de 2021.

Fdo:

(El/la representante legal y sello de la entidad)

De conformidad con lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679 de 27 de abril de 2016 (RGPD), y en la Ley Orgdnica 3/2018, de
5 de Diciembre, de Proteccion de datos Personales y garantia de los derechos digitales, le informamos que los datos personales
facilitados por Vd. de forma libre y voluntaria, en el presente documento, serdn tratados bajo la responsabilidad de la Agencia Local
de Desarrollo Economico y Social del Excmo. Ayto. de Alicante, exclusivamente para el envio de comunicaciones que pudieran ser de
su interés. Igualmente le informamos que estos datos, se conservaran en cumplimiento de la normativa legal vigente, asi como en
base a las potestades establecidas a tal efecto, en la normativa de referencia como Administracion Publica. En ninguin caso, los datos
seran comunicados a terceros, salvo las comunicaciones obligatorias por imperativo legal o por peticion expresa de Vd. También le
informamos que puede ejercer los derechos de acceso, rectificacion, portabilidad y supresion de sus datos y los de limitacion y
oposicion a su tratamiento dirigiéndose por escrito a: C/ Jorge Juan N.° 21, 2°, C.P. 03002 de Alicante, o enviando un mensaje al
correo electronico a dpd.impulsalicante@alicante.es Si considera que el tratamiento no se ajusta a la normativa vigente, podra
\presentar una reclamacion ante la autoridad de control en www.agpd.es.
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