
 

ANNEX III

DECLARACIÓ DE NO INCÓRRER EN CAP DE LES CIRCUMSTÀNCIES QUE
IMPEDISQUEN LA CONDICIÓ DE SER BENEFICIARI DE SUBVENCIONS

PÚBLIQUES

Sr./Sra:

President/a de l’Entitat:

C.I.F.: Adreça:

C.P.: 03830 Localitat: MURO DE ALCOY

Declare responsablement:

Que la entitat que represente no concorre en cap de les circumstàncies establides en
l'article 13 de la Llei General de subvencions que impedixen obtindre la condició de
beneficiari de subvencions públiques.

En Muro de Alcoy a ____  de  _____________  de 2020

Firmat el/la President/a: _________________________
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