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PROGRAMA II 

PLAN DE EMPLEO SOCIAL DE EXTREMADURA 
ANEXO VIII 

DECLARACIÓN EXPRESA Y RESPONSABLE PARA LAS AGRUPACIONES DE PERSONAS FÍSICAS O JURÍDICAS SIN 
PERSONALIDAD 

 

 
Entidad solicitante de la ayuda________________________________________________, NIF________________________, 

 
AUTORIZACIÓN DE LOS COMUNEROS/SOCIOS (marcando una X en el caso de no autorización en la correspondiente casilla) a la Consejería de 
Educación y Empleo y, en su caso, al SEXPE, para recabar del organismo público correspondiente los certificados, información o consultas 
necesarias para comprobar los extremos referidos al cumplimiento de los requisitos, obligaciones y condiciones derivadas del Decreto de bases 
reguladoras. En caso de no autorizar expresamente al órgano gestor a solicitarlo, deberán presentar dicha certificación: 
 
 
D./Dña _______________________________, con N.I.F._________________, en nombre propio, como 
integrante de la entidad solicitante de la ayuda, me comprometo con la ejecución de la acción subvencionable, 
en proporción a mi participación en la entidad que es del _______%. Asimismo declaro de forma responsable 
que no me encuentro incurso/a en la prohibición para resultar beneficiario de la subvención de acuerdo a lo 
dispuesto en el Art. 12 de la Ley 6/2011, de 23 de marzo, de Subvenciones de la C. A de Extremadura 

No 
autoriza Firma 

Certificado de encontrarse al corriente de sus obligaciones con la Hacienda de la Comunidad Autónoma de 
Extremadura  
Certificación acreditativa de hallarse al corriente de sus obligaciones fiscales y tributarias frente a la Hacienda 
Estatal a los efectos de percepción de subvenciones públicas  
Certificado acreditativa de hallarse al corriente de sus obligaciones frente a la Seguridad Social  

 

 
D./Dña _______________________________, con N.I.F._________________, en nombre propio, como 
integrante de la entidad solicitante de la ayuda, me comprometo con la ejecución de la acción subvencionable, 
en proporción a mi participación en la entidad que es del _______%. Asimismo declaro de forma responsable 
que no me encuentro incurso/a en la prohibición para resultar beneficiario de la subvención de acuerdo a lo 
dispuesto en el Art. 12 de la Ley 6/2011, de 23 de marzo, de Subvenciones de la C. A de Extremadura 

No 
autoriza Firma 

Certificado de encontrarse al corriente de sus obligaciones con la Hacienda de la Comunidad Autónoma de 
Extremadura  
Certificación acreditativa de hallarse al corriente de sus obligaciones fiscales y tributarias frente a la Hacienda 
Estatal a los efectos de percepción de subvenciones públicas  
Certificado acreditativa de hallarse al corriente de sus obligaciones frente a la Seguridad Social  

 

 
D./Dña _______________________________, con N.I.F._________________, en nombre propio, como 
integrante de la entidad solicitante de la ayuda, me comprometo con la ejecución de la acción subvencionable, 
en proporción a mi participación en la entidad que es del _______%. Asimismo declaro de forma responsable 
que no me encuentro incurso/a en la prohibición para resultar beneficiario de la subvención de acuerdo a lo 
dispuesto en el Art. 12 de la Ley 6/2011, de 23 de marzo, de Subvenciones de la C. A de Extremadura 

No 
autoriza Firma 

Certificado de encontrarse al corriente de sus obligaciones con la Hacienda de la Comunidad Autónoma de 
Extremadura  
Certificación acreditativa de hallarse al corriente de sus obligaciones fiscales y tributarias frente a la Hacienda 
Estatal a los efectos de percepción de subvenciones públicas  
Certificado acreditativa de hallarse al corriente de sus obligaciones frente a la Seguridad Social  

 

 
DECLARAMOS que conocemos y aceptamos las condiciones generales de la subvención solicitada establecidas en el Decreto de bases 
reguladoras y que son ciertos los datos aquí manifestados, y que se ha nombrado como representante o apoderado único de la agrupación, 
con poderes bastantes para cumplir las obligaciones que, como beneficiario, corresponden a la agrupación a D./Dña 
___________________________________________________, con N.I.F.____________________,  
 
 

 
En ____________________, a _____de________________de 20__ 

 
(Si el número de integrantes superase los seis se cumplimentarán tantos anexos como sea necesario). 
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