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PROGRAMA DE INCENTIVOS A LA MOVILIDAD EFICIENTE Y SOSTENIBLE (MOVES II)
	DECLARACIÓN RESPONSABLE DE PERSONAS FÍSICAS O PROFESIONALES Y AUTÓNOMOS 
(A ADJUNTAR A LA SOLICITUD)
	Procedimiento 3070




D./Dª. _____________________________________________________________, con N.I.F. ______________, actuando:
En nombre propio, como persona física mayor de edad.
En nombre propio, como profesional o autónomo.
En representación del menor de edad _______________________________________, cuyos demás datos personales tiene declarados y acreditados en la solicitud. 
En representación del solicitante y destinatario de la ayuda D./Dª. ____________________________________________, y según tengo acreditado mediante (especificar el tipo y fecha de documento) ________________________________________________.
[bookmark: _GoBack]DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD:
· Cumplir todos los requisitos necesarios para obtener la condición de beneficiario de la ayuda solicitada, pudiendo acreditarlo cuando sea requerido para ello, y que me comprometo a mantenerlos durante el período establecido legalmente, conforme a la orden de convocatoria y R.D. 56972020 regulador del programa.
· Que no concurren en el destinario de la ayuda ninguna de las circunstancias enumeradas en el artículo 13, apartados 2 y 3, de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones, que se recoge en la orden de convocatoria.
· Estar al corriente del pago de obligaciones por reintegro de subvenciones, en los términos previstos en el artículo 25 del Real Decreto 887/2006, de 21 de julio.
· No estar sujeto a una orden de recuperación por declaración de la Comisión de ayuda ilegal e incompatible, según el Reglamento 651/2014, de 17 de junio de 2014.
· No ser beneficiario de otras ayudas para la misma actuación o finalidad, por incompatibilidad de ayudas.
 	
Lo que firmo a efectos de mi participación en el procedimiento de ayudas, con destino a la realización del proyecto objeto de subvención. 
NOTA: En caso de presentación mediante trámite telemático: El presente documento carece de validez sin FIRMA ELECTRÓNICA RECONOCIDA INTEGRADA del declarante. 
En caso de presentación presencial, cumplimentar obligatoriamente fecha y firma.
          
Fecha: ___ / ___ / 202_
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