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ANNEX .

Declaraci6 responsable sobre num. 1

Numero d’expedient:

El Senyor/a ... , amb DNI nim. ................. , en
nom propi / en nom i representacio de ................... de la qual actua en qualitat de ..
(administrador Unic, solidari 0 mancomunat o apoderat solidari 0 mancomunat), segons
escrlptura publica atorgada davant el Notari de (lloc), senyor ........ , en data ......... [
namero de protocol ...... , declara sota la seva responsabilitat, com a empresa licitadora
del contracte de referéncia:

a) Que, essent una empresa estrangera, es sotmetra als jutjats i tribunals espanyols
de qualsevol ordre per a totes les incidencies que puguin sorgir del contracte, amb
rendncia expressa del fur propi.

b) Que la plantilla de 'empresa, estant-hi obligada, esta integrada per un nombre de
persones treballadores amb discapacitat no inferior al 2%, o que s’ha adoptat alguna
de les mesures alternatives previstes en l'article 2 del Reial decret 364/2005, de 8
d’abril.

c) Que I'empresa compleix tots els requisits i obligacions exigides per la normativa
vigent per a la seva obertura, instal-lacié i funcionament legal.

d) Que l'adrega de correu electronic on rebre les comunicacions en el procés de
contractacio i, si escau, d’execucio del contracte és la seguent:

e) Que I'adrega/es de correu electronic on rebre els avisos de les posades a disposicié
de les notificacions electroniques mitjancant el servei e-NOTUM; la/les persona/es
autoritzada/es a accedir a les notificacions electroniques; el/els numero/os de
telefon/os mobil/s on rebre els avisos esmentats, aixi com, si escau, la contrasenya
d’un sol Us per accedir a les notificacions; sén:

1. adrecga/es de correu electrOniC.........ccccvveeeeeeeeeecccieeeeeee,

2. document/s identificatiu/s corresponent/s
(NIF/NIE/CIF/Passaport):.....ccueeeeeeiueeeeeeiieeeesieee e eiieee e

3. numero/os de teléfon/os MODIl/S:......ccceveeieiiiieeeeeeeee,

f) Que 'empresa disposa del corresponent pla d’igualtat d’oportunitats entre les dones i
els homes.
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g) Que autoritzo a l'drgan de contractaci6 a obtenir directament dels organs
administratius competents les dades o documents registrals i els relatius a les
obligacions tributaries i amb la Seguretat Social que es requereixin per procedir, si
s’escau, a I'adjudicacié del contracte.

| per que consti, signo aquesta declaracié responsable.

(lloc i data)

Signatura del/ de la declarant

Segell de 'empresa



