Ajuntament de Belianes

ANNEX 1

MODEL DE DECLARACIO RESPONSABLE CAPACITAT PER CONTRACTAR

BN/NG s ,amb DNl nUm. ......ccooeeiiiiis ,
en nom propi, 0 com a representant de la societat ..., ,
b= 10 gl oo o] 3 ¢ o7 1| F= T
(carrer, numero, localitat i provincia), correu electronic ...........coooeeeieiiiei e ,
telefon ....cooeeeeeeeeeeeeeee, i d’identificacio fiscal NUMEro ............cuvveeeeiiiieiiieeee e,

Les NOTIFICACIONS | COMUNICACIONS referents a aquesta licitacié ( indicar titol de
I'obra per al qual es presenti oferta), promoguda per I'Ajuntament de Belianes es realitzaran
a ladreca de correu electronic .........cccoiiiiiiiiiiiie i teléefon mobil
....................................................................... , | la persona autoritzada a rebre aquestes és

| DECLARO SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT QUE:
1. Personalitat juridica i representacio.

[] Persona fisica: que tinc la capacitat d’obrar suficient per participar en aquesta
licitacio.

[] Persona juridica: que tinc la capacitat d’obrar suficient per participar en aquesta
licitacio. Que la societat que represento es va constituir amb escriptura publica de

data ......ccoeeeenniils ,davant €l NOtari e ........oeeniieee e ,
S ] - VTR ,
amb num. de protocol ............ccccernnnnnnn , 1 es va inscriure en el Registre mercantil
de..oiiiiii

Les dades referents a I'atorgament dels poders de representacié de la societat

consten a la mateixa escriptura publica/l'escriptura publica de data ..................... ,
(o PN VZ= o] A=Y I aTo) = I« L= S ,
N ] - VRS TRTPR , amb num.

de protocol ..................

[] Persona juridica no espanyola d’un Estat membre de la Comunitat Europea o
signatari de I'acord sobre I'Espai Economic Europeu: que la societat es troba inscrita
en el registre/disposa dels corresponents certificats que s’indiquen a I'annex | del
RLCAP, i que se sotmet a la jurisdiccié dels jutges i tribunals espanyols en qualsevol
ordre, per a totes les incidéncies que deforma directa o indirecta puguin sorgir del
contracte, amb renuncia, si és el cas, al fur jurisdiccional estranger que correspongui
al licitador.
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[] Persona juridica no espanyola d’'un Estat no membre de la Comunitat Europea ni
signatari de l'acord sobre I'Espai Econdmic Europeu: que la societat ostenta la
corresponent capacitat d’obrar, i que se sotmet a la jurisdiccié dels jutges i tribunals
espanyols en qualsevol ordre, per a totes les incidéncies que de forma directa o
indirecta puguin sorgir del contracte, amb renuncia, si és el cas, al fur jurisdiccional
estranger que correspongui al licitador.

2. Grup empresarial.
Que, segons alld previst en l'article 42 del Codi de Comerg.
[ ] L’'empresa a la qual represento no conforma grup empresarial.

[IL’empresa a la qual represento conforma grup empresarial. El grup es denomina
........................................................................... ” i el conformen les entitats seglents:

3. Que I'empresa no es troba incursa en cap de les prohibicions per a contractar conforme
l'article 71 de la Llei de Contractes del Sector Public.

4. Que en els organs de govern i administracié d'aquesta empresa, no hi forma part cap
persona que estigui compresa en cap de les causes d'incapacitat i incompatibilitat per
contractar amb les corporacions locals.

5. Obligacions tributaries i de la Seguretat Social

Que 'empresa esta donada d’alta a 'Agéncia Estatal d’Administracié Tributaria en el cens
d’empresaris professionals i retenidors i esta al corrent del compliment de les obligacions
tributaries i amb la Seguretat Social, imposades per les disposicions vigents.

Per aquest motiu:

[LJEm comprometo, en el moment que m’ho requereixi I'Ajuntament de Belianes, a
aportar la documentacio acreditativa del compliment de les meves obligacions
tributaries i de la Seguretat Social/obligacions tributaries i de la Seguretat Social de la
societat i dels requisits establerts en la Llei de Contractes del Sector Public i en els
plecs objecte d’aquesta licitacié, aixi com tota la resta de documentacid que
I'Ajuntament pugui sol-licitar.
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[JAutoritzo a I'Ajuntament de Belianes, a sol-licitar a 'Agéncia Estatal d’Administracié
Tributaria les dades relatives al compliment de les meves obligacions
tributaries/obligacions tributaries de la societat, per tal de comprovar el compliment
dels requisits establerts en el en la Llei de Contractes del Sector Public i demés
normativa de desenvolupament, en aquesta licitacio.

[ JAutoritzo a I'Ajuntament de Belianes, a sol-licitar a la Tresoreria General de la
Seguretat Social les dades relatives al compliment de les meves
obligacions/obligacions de la societat, per tal de comprovar el compliment dels
requisits establerts en la Llei de Contractes del Sector Public i demés normativa de
desenvolupament, en aquesta licitacio.

6. Que I'empresa esta en possessio de la solvéncia econdmica financera i técnica o
professional determinada pel plec aprovat per ['Ajuntament, i que compta amb la
documentacié acreditativa necessaria.

7. Que compleix tots els requisits i obligacions que exigeix la normativa vigent pel que fa a
I'obertura, la instal-lacié i el seu funcionament legal.

8. Que la plantilla de I'empresa, estant-hi obligada, esta integrada per un nombre de
............... (indicar el percentatge) de persones treballadores amb discapacitat/o ha adoptat
[ES MESUIES T it e e e e e e e eee s (indicar la
mesura) de conformitat amb l'art. 2 del RD. 364/2005, de 8 d'abril.

9. Que la informacié i documents aportats sén de contingut absolutament cert.

I, perqué consti, a efectes de poder contractar amb I'Ajuntament de Belianes, signo aquesta
declaracid, sota la meva responsabilitat, i segell d’aquesta empresa.

(Lloc i data)

(segell)
Signatura: ......................
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