Av. Prat de la Riba 167

08415 BIGUES | RIELLS

@ Ajuntament
de Bigues i Riells

DECLARACIO RESPONSABLE DE COMPLIMENT DELS REQUISITS PER A LES
SUBVENCIONS EXTRAORDINARIES PER COVID-19

Declaro, sota la meva responsabilitat, que compleixo amb tots i cadascun dels requisits que
assenyalo a continuacio:

Requisit 1:

[ ] Estic donat/da d’alta com a autonom/a per realitzar una activitat economica en el municipi de
Bigues i Riells.

[ ] Que actuo com a representant d’una empresa donada d'alta per realitzar una activitat economica
en el municipi de Bigues i Riells.

Requisit 2:

[ ] Que el dia 13 de marg estava donat/da d’alta com a autonom/a per realitzar I'activitat economica
gue porto a terme.

[ ] Que el dia 13 de marc I'empresa de la qual en sdc representant estava donada d’alta.

Requisit 3:

Que l'activitat que desenvolupo consta en el padré de:
[ ] Residus comercials

[ ] Taxa d'ocupacié de la via publica de terrasses

[ ] Taxa d’ocupacié de la via publica per mercat.

Requisit 4:

[ ] Que no incorro en cap causa de prohibicié de rebre subvencions, segons l'article 13 de la Llei
38/2003, de 17 de novembre, i en concret, em trobo al corrent de les obligacions tributaries i amb la
Seguretat Social.

Requisit 5:

[ ] Que em trobo al corrent de les obligacions tributaries, incloent tots els ingressos de dret public de
I'Ajuntament.

Requisit 6 (Unicament pels ajuts de la linia 1):

[ ] Que la meva activitat va resultar suspesa d’acord amb I'annex de l'article 10 del RD 463/2020, de
14 de marg.

Signat electronicament, a Bigues i Riells, en la data que figura a la signatura.
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