Podeu imprimir este format de formulari i omplir-lo a ma o també ho p

fer directament sobre el document. Si trieu la segona opcio, les da

introduides no es podran guardar, per la qual cosa cal imprimir-lo no
completar-lo.

AJUNTAMENT DE VALENCIA

REGIDORIA D'OCUPACIO | PROMOCIO DE PROJECTES EMPRENEDORS

Puede imprimir este formato de formulario y rellenarlo a mano o pue

cumplimentarlo directamente sobre este documento. Si elige la segl

opcién, los datos que introduzca no se podran guardar, debe imprim
nada mas completarlo.

AJUDES MUNICIPALS A LA CONTRACTACIO - VALENCIA EMPRENDE 2010

AYUDAS MUNICIPALES A LA CONTRATACION - VALENCIA EMPRENDE 2010

1. PERSONA REPRESENTANT DE L’EMPRESA (*) / PERSONA REPRESENTANTE DE LA EMPRESA (*)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE NIF / NIE
DOMICILI A ’EFECTE DE NOTIFICACIONS / DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION | C. POSTAL LOCALITAT / LOCALIDAD PROVINCIA / PROVINCIA
TELEFON 1/ TELEFONO 1 TELEFON 2/ TELEFONO 2 FAX ADRECA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO

2. EMPRESA SOL-LICITANT / EMPRESA SOLICITANTE

DENOMINACIO DE L'EMPRESA / DENOMINACION DE LA EMPRESA CIF

DOMICILI SOCIAL / DOMICILIO SOCIAL C. POSTAL LOCALITAT / LOCALIDAD PROVINCIA / PROVINCIA
TELEFON 1/ TELEFONO 1 TELEFON 2/ TELEFONO 2 FAX ADRECA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO
ACTIVITAT DE L'EMPRESA / ACTIVIDAD DE LA EMPRESA EPIGRAF IAE / EPIGRAFE I AE.

FORMA JURIDICA DE LEMPRESA / FORMA JURIDICA DE LA EMPRESA

Autdnoma I:l CB |:| SLNE I:l SL Altres (especifiqueu):

Auténoma Otras (especificar):

3. PERSONA CONTRACTADA (*) / PERSONA CONTRATADA (*)

COGNOMS | NOM / APELLIDOS Y NOMBRE DNI/NIE DATA NAIXEMENT / FECHA NACIMIENTO

LLOC DE TREBALL / PUESTO DE TRABAJO DATA DE CONTRACTACIO / FECHA DE CONTRATACION

4. SOL-LICITUD / SOLICITUD

La persona que subscriu declara que coneix, accepta i compleix les bases reguladores de les ajudes convocades i que sol‘licita que se li concedisquen les ajudes
municipals a la contractacio que s’indiquen en esta sol-licitud. Aixi mateix, declara que no esta sotmés/a en cap prohibicid per a obtindre la condicié de
beneficiari/aria, assenyalades enl'art. 13 de la Llei 38/2003, de 17 de novembre, General de Subvencions; que no té cap deute amb I'Ajuntament de Valenciai que ha
justificat qualsevol subvencid municipal que lihaja sigut concedida amb anterioritat.

La persona abajo firmante declara que conoce, acepta y cumple las bases requladoras de las ayudas convocadas y que solicita le sean concedidas las ayudas
municipales a la contratacion que se indican en la presente solicitud. Asimismo, declara que no esta incurso/a en prohibicién alguna para obtener la condicién de
beneficiario/a, senaladas enelart. 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones; que no tiene deuda alguna con el Ayuntamiento de Valenciay
que hajustificado cualquier subvencién municipal que le haya sido concedida con anterioridad.

(*) PROTECCIO DE DADES PERSONALS. En compliment amb les disposicions establides en la Llei Organica 15/1999, de 13 de desembre, de
Proteccié de Dades de Caracter Personal, s'informa que les dades personals facilitades, aixi com les que siguen requerides posteriorment per a
completar I'expedient, seran incorporades a un fitxer, la titularitat del qual correspon al Servici d'Ocupacié i Promocié de Projectes Emprenedors. Amb Valéncia
latramesa de les dades es presta consentiment exprés perqué I'esmentat Servici puga dur a terme el tractament d'estos, sempre per al compliment de
les finalitats anteriorment indicades. Aixi mateix, queda informat que podra exercitar el seu dret d'accés, rectificacio, oposicié i cancel-lacio de les seues SIci.’;‘,_.’?&:T,é:ggﬁg:g;&ggﬁiiz;gNT
dades per mitja de comunicacio escrita al Servici d'Ocupacioé i Promocié de Projectes Emprenedors.
La prezgdntaciﬁAQe stol-licittxdj d\'/aj‘l{da vimvphcaré‘ I‘accegtaciége Ita lc:assiétdtzlles dades conti,r;)?ludes eg Ifa mgteiTaa,ai;\' com IaI dels/rglatius a I‘aj{gda Si éis No oblideu sig nar aci abans de preser
concedida, a I'Ajuntament de Valéncia i organismes dependents i la resta d'organismes publics, amb fins d'estadistica, avaluacio i seguiment i per ala s Y
comunicacio als sol-licitants dels diferents programes i actuacions per a la promocié empresarial. el documente al _SerVICI d OCUpaCIO !
Promoci6 de Projectes Emprenedors

(*) PROTECCION DE DATOS PERSONALES. En cumplimiento con o dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de

Datos de Carécter Personal, se informa que los datos personales facilitados, asi como los que sean requeridos posteriormente para completar el C/ Peu de la Creu, 5 -1r
expediente, seran incorporados a un fichero, cuya titularidad corresponde al Servicio de Empleo y Promocién de Proyectos Emprendedores. Con la X X B
remision de los datos se presta consentimiento expreso para que el citado Servicio pueda llevar a cabo el tratamiento de los mismos, siempre parael | NO olvide firmar aqui antes de present
cumplimiento de las finalidades anteriormente indicadas. Asimismo, queda informado de que podré ejercitar su derecho de acceso, rectificacién, | el documento en el Servicio de Emp|e
oposiciény cancelacion de sus datos mediante comunicacion escrita al Servicio de Empleo y Promocion de Proyectos Emprendedores. Promocion de Proye ctos Em prende do
La presentacion de solicitud de ayuda implicara la aceptacion de la cesion de los datos contenidos en la misma, asi como la de los relativos a la ayuda en R o

su caso concedida, al Ayuntamiento de Valencia y organismos dependientes y deméas organismos publicos, con fines de estadistica, evaluacion y C/PiedelaCruz,5-1

opaunicacidn alne enlinitantac da Inc difarantac ninaramac vy actiacinnac nara la ninmacidn amn L I

Cal imprimir el document per duplicat, 'original per a I'administracio i la copia per a la persona intere

Imprimir el documento por duplicado, el original para la administracion y la copia para la persona interg




5. DECLARACIO RESPONSABLE D’ALTRES SUBVENCIONS / DECLARACION RESPONSABLE DE OTRAS SUBVENCIONES

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE NIF / NIE

EN QUALITAT DE REPRESENTANT DE / EN CALIDAD DE REPRESENTANTE DE

Al'efecte establit en les bases reguladores de les ajudes municipals a la contractacié la persona que subscriu DECLARA, davall la seua responsabilitat, les seglients

circumstancies:
A los efectos establecidos en las bases reguladoras de las ayudas municipales a la contratacion la persona que suscribe DECLARA, bajo su responsabilidad, las

siguientes circunstancias:

Que s’ha sol'licitat subvencio o ajuda d’altres administacions o organismes publics o privats, tant nacionals com internacionals per ala mateixa activitat:
Que se ha solicitado subvencion o ayuda de otras administraciones u organismos publicos o privados, tanto nacionales como internacionales para la misma actividad:

[]si [Ino

Que s’ha obtingut subvencié o ajuda d’altres administracions o organismes publics o privats, tant nacionals com internacionals per a la mateixa activitat:
Que se ha obtenido subvencidn o ayuda de otras administraciones u organismos pUblicos o privados, tanto nacionales como internacionales para la misma actividad:

(s e
(En cas afirmatiu, cal consignar, tot seguit, les seglients dades, tant nacionals com internacionals)
(En caso afirmativo, se consignaran los siguientes datos, tanto nacionales como internacionales)

DENOMINACIO DE L’ADMINISTRAC[O O ORGANISME PQBLIC O PRIVAT IMPORT SOL-LICITAT IMPORT CONCEDIT
DENOMINACION DE LA ADMINISTRACION U ORGANISMO PUBLICO O PRIVADO IMPORTE SOLICITADO IMPORTE CONCEDIDO
TOTAL

Esta declaracié inclou el compromis de comunicar tan prompte com es conega qualsevol eventualitat modificativa d’esta que es produisca en
matéria de sol-licitud o obtencié de qualsevol genere de subvencions o ajudes per a la mateixa finalitat.

Esta declaracion incluye el compromiso de comunicar tan pronto como se conozca cualquier eventualidad modificativa de la misma que se
produzca en materia de solicitud u obtencién de cualquier género de subvenciones o ayudas para la misma finalidad.

6. DECLARACIO D’AJUDES MINIMIS / DECLARACION DE AYUDAS MINIMIS

1) La persona que subscriu declara que per als mateixos costs subvencionables que la present ajuda:
La persona que suscribe declara que para los mismos costes subvencionables que la presente ayuda:

|:| NO ha obtingut cap ajuda de I'Estat I:l S[ ha obtingut les seguents ajudes de I'Estat
NO ha obtenido ninguna ayuda del Estado SI ha obtenido las siguientes ayudas del Estado

ORGANISME CONCEDENT / ORGANISMO CONCEDENTE OBJECTE DE L'AJUDA / OBJETO DE LA AYUDA IMPORT / IMPORTE
*) (**)

(*) Limit maxim autoritzat d’ajuda d’Estat per la UE per a eixe tipus d’ajuda 200.000 euros.
Limite méximo autorizado de ayuda de Estado por la UE para ese tipo de ayuda 200.000 euros.
(**) Import de 'ajuda, aixi com el seu equivalent brut de subvencio (el percentatge que representa |“ajuda respecte dels costs subvencionables).
Importe de la ayuda, asi como su equivalente bruto de subvencion (el porcentaje que representa la ayuda respecto a los costes subvencionables).

2) En I'exercici fiscal present, i en els dos exercicis fiscals anteriors:
En el gjercicio fiscal presente, y en los dos ejercicios fiscales anteriores:

I:I NO ha obtingut cap ajuda de minimis I:l S[ ha obtingut les seguents ajudes de minimis
NO ha obtenido ninguna ayuda de minimis S/ ha obtenido las siguientes ayudas de minimis

ORGANISME CONCEDENT / ORGANISMO CONCEDENTE OBJECTE DE L’AJUDA / OBJETO DE LA AYUDA IMPORT / IMPORTE

Import maxim d’ajuda de minimis concedides: 200.000 € en I'exercici fiscal present, i en els dos exercicis fiscals anteriors (100.000 € en el cas

d’empreses del sector de transport per carretera).
Importe méximo de ayuda de minimis concedidas: 200.000 € en el ejercicio fiscal presente, y en los dos ejercicios fiscales anteriores (100.000 €

en el caso de empresas del sector de transporte por carretera).




7. ALTA EN FITXER DE CREDITORS, CESSIONARIS, PERSONAL PROPI | TERCERS
ALTA EN FICHERO DE ACREEDORES, CESIONARIOS, PERSONAL PROPIO Y TERCEROS

NOM | COGNOMS O NOM DE L'EMPRESA / NOMBRE Y APELLIDOS O NOMBRE DE LA EMPRESA NIF / CIF
ADRECA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO TELEFON / TELEFONO FAX

DOMICILI FISCAL (C/, Av.) / DOMICILIO FISCAL (C/, Av,) NUMERO PLANTA ESCALA / ESCALERA PORTA / PUERTA
MUNICIPI / MUNICIPIO CODI POSTAL / CODIGO POSTAL PROVINCIA / PROVINCIA

PAIS (Només per a persones estrangeres) / PAIS (solo personas extranjeras)

ANY DE NAIXEMENT (dada obligatoria en persones fisiques) / ANO DE NACIMIENTO (dato obligatorio en personas fisicas)

CENTRE GESTOR / CENTRO GESTOR

CENTRE GESTOR / CENTRO GESTOR

049 Servici d’Ocupacio i Promocié de Projectes Emprenedors

[]si [[]no

COMPTE QUE ES JUSTIFICARA / CUENTA QUE SE JUSTIFICARA

TELEFON / TELEFONO FAX
96 3525478  Ext.1709/1710 96 398 18 11
DADES BANCARIES / DATOS BANCARIOS
Entitat / Entidad Sucursal DC NUm. compte / N° cuenta

COMPTE BANCARI:
CUENTA BANCARIA: | | |

NOTA: En persones fisiques s'hi adjuntara fotocopia del DNI; en cas de persones juridiques fotocopia del CIF de I'empresa.

NOTA: En personas fisicas se adjuntara fotocopia del DNI; en caso de personas juridicas fotocopia del CIF de la empresa.

Valencia/Valencia, ...,

SIGNATURA / FIRMA,

No vos oblideu de signar aci abans de
presentar el documente al Servici d'Ocupa
i Promocié de Projectes Emprenedors,

C/ Peu de la Creu, 5 -1r

No olvide firmar aqui antes de presentar
documento en el Servicio de Empleo y
Promocioén de Proyectos Emprendedore
C/ Pie de la Cruz, 5 - 1°




8. DOCUMENTACIO QUE S’HI ADJUNTA / DOCUMENTACION QUE SE ADJUNTA

1) Documentacio que han de presentar totes les entitats sol-licitants:
Documentacion que deben presentar todas las entidades solicitantes:

[l

O O O

[]
L]

Copia del contracte de treball, de caracter indefinit, i comunicacié al Centre SERVEF d'Ocupacié del dit contracte
Copia del contrato de trabajo, de caracter indefinido, y comunicacién al Centro SERVEF de Empleo de dicho contrato

DNI o NIE de la persona contractada
DNI o NIE de la persona contratada

Vida laboral actualitzada de la persona contractada
Vida laboral actualizada de la persona contratada

Certificat expedit per I'autoritat competent per tal d'acreditar que la persona o entitat sol-licitant es troba al corrent de les seues obligacions fiscals amb
Hisendaideles seues obligacions amb la Seguretat Social.

Certificacion expedida por la autoridad competente de que la persona o entidad solicitante se encuentra al corriente de sus obligaciones fiscales con Hacienda
y de sus obligaciones con la Seguridad Social.

Document d'altai renovacié de lademanda d'ocupacié (DARDE), del Centre SERVEF d'Ocupacio, de la persona contractada
Documento de alta y renovacién de la demanda de empleo (DARDE), del Centro SERVEF de Empleo, de la persona contratada

Certificat de I'entitat bancaria en la qual s'acredite la titularitat del compte bancari corresponent
Certificado de la entidad bancaria en la cual se acredite la titularidad de la cuenta bancaria correspondiente

2) Documentacié addicional que ha de presentar si és professional autonom:
Documentacién adicional que debe presentar si es profesional auténomo:

[

[

NIF o NIE

Model 036 ¢ 037
Modelo 036 6 037

Alta en autonoms de la Seguretat Social
Alta en auténomos de la Seguridad Social

3) Documentacié addicional que ha de presentar si és una societat civil o comunitat de béns:
Documentacién adicional que debe presentar si es una sociedad civil o comunidad de bienes:

OO o0 O

[]

CIF de la societat/comunitat
CIF de la sociedad/comunidad

Alta en autonoms dels socis/sdcies-comuners/comuneres
Alta en auténomos de los socios/as-comuneros/as

Model 036
Modelo 036

Contracte de constitucid
Contrato de constitucién

NIF o NIE i acreditacié dels poders de la persona representant apoderada a efectes de les ajudes regulades en les bases
NIF o NIE y acreditacion de los poderes de la persona representante apoderada a efectos de las ayudas requladas en las bases

4) Documentacié addicional que ha de presentar si és una societat mercantil i assimilades:
Documentacién adicional que debe presentar si es una sociedad mercantil y asimiladas:

[]

OO0 d

CIF de I'empresa
CIF de la empresa

Model 036
Modelo 036

Escriptura de constitucio, estatuts de I'empresa i acreditacio dels poders de la persona representant legal
Escritura de constitucion, estatutos de la empresa y acreditacion de los poderes de la persona representante legal

NIF o NIE de la persona representant legal
NIF o NIE de la persona representante legal

Alta en la Seguretat Social de la persona representant legal
Alta en la Seguridad Social de la persona representante legal

NOTA La documentaci6 que s’adjuntara a la sol-licitud es presentara en una copia i original, que sera tornat després de fer la compulsa corresponent.

entacion que se adjuntara a la solicitud se presentara en una copia y original, que sera devuelto previa compul
Cal imprimir el document per duplicat, I'original per a I'administracié i la copia per a la persona intere

Imprimir el documento por duplicado, el original para la administracion y la copia para la persona interd
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