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ANEXO Il
DECLARACION RESPONSABLE

DATOS DEL PERSONAL AUXILIAR DE CONVERSACION

Primer apellido:

Segundo apellido:

Nombre:

N.I.E./Pasaporte:

Nacionalidad:

Fecha de nacimiento:

Teléfono con prefijo:

Teléfono movil:

Correo electrdnico:

Como solicitante de la subvencidn de Auxiliares de Conversacidon, DECLARA bajo su expresa
responsabilidad que:

- Cumple los requisitos exigidos para obtener la condicidn de persona beneficiaria.

- No estar incursa en las prohibiciones previstas en el articulo 13.2 de la Ley 38/2003,
General de Subvenciones, que determina la prohibicidn para obtener la condicién de
beneficiaria de subvenciones, y especialmente la de no ser deudora por reintegro de
subvenciones.

- Se halla al corriente en el cumplimiento de las obligaciones tributarias con la Hacienda
Autondmica.

- Estar al corriente de sus obligaciones con la Seguridad Social y con la Hacienda estatal.

La presentacidon de la declaraciéon responsable comporta el consentimiento expreso de la
persona solicitante a los efectos de la verificacién de los datos personales requeridos para su
tramitacién. No obstante, si la persona interesada no concede este consentimiento, debera
acreditar los datos incluidos en la declaracidn responsable a requerimiento de la Administracion.

En

,a de

de 20

El/la auxiliar de conversacion

Fdo.:
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