
ANEXO 2

DECLARACIÓN RESPONSABLE Y CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES [Bases 3ª y 6ª.6] 

CONVOCATORIA ANTICIPADA DEL XV CONCURSO DE PROYECTOS JUVENILES 2025 

La Asociación Juvenil de Salamanca: ___________________________________________________________, 
con NIF/CIF nº: ______________, y domicilio a efectos de notificaciones en: C/ ________________________ 
____________________________, nº ___________, piso: ________, letra:_________, escalera: _________, 
de _______________________________ (Código Postal: ______________); correo electrónico (obligatorio) a 
efectos de notificaciones _____________________________;  
y en su representación: 
D./Dª. __________________________________________________, con DNI nº: ______________________, y 
Teléfono de contacto _________________ ; en calidad de   PRESIDENTE/A    SECRETARIO/A de la mencionada 
Asociación Juvenil. 

A efectos de lo dispuesto en las Bases Tercera, puntos 5 y 6, y Sexta, punto 6-A, de la convocatoria anteriormente 
referencia, por el presente escrito formulo las siguientes manifestaciones. 

DECLARACIÓN RESPONSABLE: 

 Que tengo facultades suficientes de la referenciada Asociación Juvenil para realizar las autorizaciones y
manifestaciones previstas en este escrito, así como para poder suscribirlo.

 Que la referenciada Asociación Juvenil reúne los requisitos exigidos en el artículo 13 de la Ley 38/2003, de 17 de
noviembre, General de Subvenciones, para obtener la condición de beneficiaria/premiada, y que no concurren en la
misma ninguna de las circunstancias o causas de prohibición establecidas en los apartados segundo y tercero,
respectivamente, del art. 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones.

 Que la referenciada Asociación Juvenil se halla al corriente de pago de las obligaciones tributarias y frente a la
Seguridad Social [art. 14.1.e) de la mencionada Ley 38/2003].

 Que los documentos presentados cuando no sean originales son fiel copia de los originales que obran en mi poder,
que dispongo de la documentación que así se acredita y que la pondré a disposición de la Administración cuando me
sea requerida, comprometiéndome a mantener dicha documentación a su disposición durante el tiempo inherente
al reconocimiento o ejercicio de mi derecho.

 Que conozco que la inexactitud o falsedad en cualquier dato o documento que acompaña a esta declaración
responsable implicará la nulidad de lo actuado, impidiendo el ejercicio del derecho o actividad afectada, sin perjuicio
de la obligación de restituir la situación jurídica al momento previo al reconocimiento del derecho y de las
responsabilidades penales o de otro orden que en derecho procedieren.

AUTORIZACIÓN: 

A estos efectos, por el presente escrito AUTORIZO expresamente a la Sección de Juventud (Espacio Joven) del 
Ayuntamiento de Salamanca a la obtención de los siguientes documentos acreditativos de estar al corriente en el 
cumplimiento de las obligaciones tributarias y frente a la Seguridad Social: 

1.- Certificado de la Agencia Estatal de la Administración Tributaria. 

2.- Certificado de la Tesorería General de la Seguridad Social. 
3.- Certificado del OAGER del Ayuntamiento de Salamanca. 

NO CONCEDO la anterior autorización, y con el presente escrito acompaño los tres certificados de estar al 
corriente de las obligaciones tributarias a efectos de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones. [En 
este caso, es imprescindible marcar con una X las 4 casillas de este apartado] 

Certificado de la Agencia Estatal de la Administración Tributaria. 
Certificado de la Tesorería General de la Seguridad Social. 
Certificado del OAGER del Ayuntamiento de Salamanca. 

Y para que así conste, firmo el presente escrito en Salamanca a _____ de ___________ de 2025. 
Presidente-a/Secretario-a de la Asociación Juvenil 

(Firma y sello de la de la Asociación Juvenil) 

Firmado: D./Dª. _________________________, 
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