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Procedemento: Cadigo do Procedemento: Documento
PROGRAMA DE AXUDAS MUNICIPAIS A CREACION DE S10[0[0)CJ SOLICITUDE
EMPRESAS
NOME/RAZON SOCIAL NIF
‘TIPO DEVIA  NOME DAViA NUM LETRA ES‘C‘ PISO PORTA ‘
| | e Je Jr
cP LOCALIDADE PARROQUIA TOPONIMIA
| | | | |
PROVINCIA MUNICIPIO
| | |
TELEFONO TELEFONO MOBIL CORREO ELECTRONICO

E, NA SUA REPRESENTACION (debera acreditarse a representacion fidedigna por calquera medio valido en dereito)
NOME/RAZON SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF/CIF

| | | | |

Estos datos surtiran efecto unicamente no expediente asociado a esta solicitude.
Notifiquese a: () Persoa solicitante (®) Persoa ou entidade representante
No suposto de non indicar a persoa a quen notificar, a notificacion practicarase no enderezo do solicitante.

ELECCION DO MEDIO DE NOTIFICACION PREFERENTE

As persoas xuridicas estan obrigadas a relacionarse a través de medios electrénicos coa administracion, polo que non é preciso que
cubran este espazo.

@ Electrénica: A través da sede electronica do Concello de Vilagarcia de Arousa (https://sede.vilagarcia.gal)

O Postal: (cubrir o enderezo postal sé se ¢ distinto ao indicado para o solicitante)
TIPODE VIA  NOME DA ViA LETRA ESC PISO PORTA

| | ) | i

CP LOCALIDADE PARROQUIA TOPONIMIA

PROVINCIA MUNICIPIO

AUTORIZACION PARA COMPROBACION DE DATOS PERSOAIS

Autorizo expresamente a comprobacion, consulta e obtencion telematica dos datos referidos a esta solicitude segundo o disposto na
Lei 39/2015 de 1 de outubro. () Autorizo () Non Autorizo

PROTECCION DE DATOS PERSOAIS

Responsable do tratamento Concello de Vilagarcia de Arousa

Finalidades do tratamento Xestion do procedemento e actuacions administrativas

O exercizo de potestades publicas segundo a normativa aplicable detallada no Rexistro de Tratamento e de uso
Lexitimacioén para o tratamento historico, estatistico e cientifico:

(Sede Electrénica /Transparencia/Proteccion de Datos/Rexistro de Actividades Tratamento)

Destinatarios dos datos Administraciéns Publicas e segundo o Rexistro de Tratamento

Exercicio de dereitos Acceder, rectificar e suprimir os datos, ou calquera outro dereito recofiecido no Regulamento UE Xeral de
Proteccion de Datos e a Lei Organica 3/2018

Contacto delegado/a de proteccion | https://sede.vilagarcia.gal ou dpd@vilagarcia.gal
de datos e mais informacion
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ANEXO |: DECLARACION RESPONSABLE:

Que a vista do acordo da Xunta de Goberno Local relativo a aprobacion das Bases e convocatoria anual do Programa de Axudas Municipais
a Creacion de Empresas do ano en curso, e despois de cofiecer e aceptar as suas bases reguladoras,

DECLARO: Que a EMPRESA CUMPRE OS REQUISITOS das bases reguladoras e convocatoria do programa obxecto desta solicitude.

REQUISITOS DA EMPRESA SOLICITANTE:

Ser un empresario individual ou unha PEME

A Empresa radica no Concello de Vilagarcia de Arousa

E unha empresa de nova creacién (Non transformacién de forma xuridica)

Creei al menos 0 meu posto ou o dalgun dos promotores

A Empresa solicitante e todos os promotores ¢ Tefien débedas coa Seguridade Social, coa Conselleria de Economia

e Facenda, coa AEAT, e/ou co Concello de Vilagarcia de Arousa?

A Empresa solicitante e todos os promotores ¢;Estan incursos nas prohibiciéns para obter a condicién de beneficiario/a

previstas no artigo 10 e no artigo 13 da Lei Xeral de Subvencions?

()

Vam\
O

Q000
9101010,
OO0
91010,

~
@,

=z
o
pzd

~
O O

~
@,

Que ACEPTO as actuacions de comprobacién e seguimento que se leven a cabo pola Comisién de Valoracion e Seguimento do Serivzo de
Promocién Econdémica, segundo o estipulado nas bases e convocatoria para o exercicio en curso deste Programa.

SOLICITO: A concesion da correspondente axuda para a creacion de empresas, por importe total de :€ , dacordo co
especificado nas bases reguladoras da convocatoria.

(1) AXGL podera acordar o outorgamento da subvencion no caso de que pola natureza da actividade da empresa a xomada laboral sexa a tempo parcial,
sempre que se trate de contratacions de caracter indefinido

DATOS BANCARIOS

BANCO/CAIXA OFICINA
| || |
BAN: [ | [ [ | [ ]| HEEEEN RN IEEEE

Titular da conta bancaria:

NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

DATOS IDENTIFICATIVOS DO PROXECTO EMPRESARIAL:

Actividade Economica (descricion) CNAE

| | |
NOME/RAZON SOCIAL

| |

TIPO DE VIA NOME DA VIA NUM LETRA ESC PISO PORTA

| | I O |
cP LOCALIDADE PARROQUIA TOPONIMIA

| | | | |
PROVINCIA MUNICIPIO

| | |
TELEFONO TELEFONO MOBIL CORREO ELECTRONICO
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DOCUMENTACION A ADXUNTAR COA SOLICITUDE:

Solicitude en modelo normalizado.

Anexo |. Declaracién Responsable.

Anexo Il. Relacion de facturas presentadas.

Anexo lll. Declaracion Xurada.

Memoria Xustificativa do proxecto (presentarase en documento separado).

De actuar por medio de representante, acreditacion da representacion nos termos establecidos no art. 5 da Lei 39/2015 de 1 de
outubro de Procedemento Administrativo Comun das Administracions Publicas.

Certificado de IAE da empresa.

NIF/DNI da empesa/empresario/a individual solicitante da axuda e, no seu caso, copia do contrato/escritura de constitucion da
empresa debidamente inscritano Rexistro Mercantil.

Certificados de que a empresa solicitante esta ao corrente nas suas obrigas coa Seguridade Social, coa Conselleria de Facenda e a
AEAT (Axencia Estatal da Administracion Tributaria).
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ANEXO II: RELACION DE FACTURAS PRESENTADAS:

Num. Gasto Subvencionable Proveedor/Empresa Data Factura |Importe sen ive | Importe total Pag%?rt]%nto
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ANEXO Ill: DECLARACION XURADA DE QUE AS FACTURAS RELACIONADAS E

PRESENTADAS SON ORIXINAIS.

D. , con NIF , en representacion da Empresa

con NIF/CIF , solicitante de subvencion ao abeiro da convocatoria do ano en

curso do Programa de Axudas Municipais a Creacion de Empresas do Concello de Vilagarcia de Arousa, responsablemente
DECLARA:

* Que os xustificantes acreditativos dos gastos que se presentan se aplicaron a actividade subvencionada.

* Que foron aboadas aos seus expedicionarios ou, no seu caso, aos titulares do dereito que incorporan.

* Que cando se xustifiquen gastos que constitian rendementos incluidos no ambito de aplicacién do imposto sobre a Renda das Perosas
Fisicas e suxeitos & retencion, foi practicada a pertinente retencion, asi como que a mesma foi declarada, liquidada e ingresada na Axencia

Estatal de Administracion Tributaria.

Lugar e data Data
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