
 
 

DECLARACIÓ RESPONSABLE 
 
 

Nom o raó social: 

CIF: Carrer o plaça:  Núm. 

Localitat:  Codi Postal: 

Telèfon: Fax: 

Representada per la persona física que s’esmenta tot seguit, la qual actua en qualitat de 
 
 
Representant legal 

Nom i Cognoms: 

CIF: Carrer o plaça:  Núm. 

Localitat:  Codi Postal: 

Telèfon: Fax: 
 
 
SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT DECLARO: 

 Complir les condicions de la subvenció 
 Compromís de comunicar a l’Ajuntament les subvencions per la mateixa finalitat 

que s’hagin obtingut o es prevegin obtenir 
 Estar al corrent de les obligacions fiscals amb aquest ajuntament i no ser deutors 

al mateix per qualsevol altre concepte no tributari. 
 Conforme l’entitat disposa d’una assegurança de responsabilitat civil. 
 Estar al corrent de les obligacions tributàries i de la Seguretat Social. 
 Conforme l’entitat està inscrita al Registre Municipal d’Entitats Ciutadanes i en el 

Registre oficial d’entitats esportives del Consell Català de l’Esport 
 
 
 
Castelló d’Empúries, de de 20 

 
 
 
 
 

(signatura) 
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