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ANNEX 2 MODEL DE DECLARACIÓ RESPONSABLE i COMPROMISOS
En/Na___________________________________________________, amb DNI/NIE _____________________, actuant en nom propi o en representació de la societat,___________________________________________ amb NIF número _________________________,domiciliada a _________________________________
__________________________
DECLARO SOTA LA  MEVA RESPONSABILITAT
(CAL MARCAR LES OPCIONS QUE CORRESPONGUIN)
	
	Que tinc plena capacitat jurídica i d’obrar

	
	Que estic al corrent en el compliment de les meves obligacions tributàries

	
	Que estic al corrent en el compliment de les meves obligacions amb la seguretat social

	
	a) Que no em trobo comprès en cap de les circumstàncies que impedeixen contractar amb l’Administració pública segons el que es disposa a l’article 71 de la Llei 9/2017 de 8 de novembre de contractes del sector públic i que compleix amb tots els requisits establerts en la normativa específica per a l’exercici de l’activitat.


	
	Que, en el supòsit que es tracti d’una parada de productes alimentaris, ha realitzat formació en la manipulació d’aliments que preveu el capítol 8.1 de l’Annex II del Reglament 852/2004, de 29 d’abril, del Parlament Europeu i del Consell de 29 d’abril de 2004, relatiu a la higiene dels productes alimentaris, i altra normativa vigent en manipulació d’aliments

	
	Que compleixo amb tots els requisits establerts en la normativa específica per a l’exercici de l’activitat.

	
	Que en el supòsit de ser adjudicatari d’una llicència, tindré subscrita el dia de la fira una pòlissa de responsabilitat civil.(amb una cobertura mínima de 120.000€ o 150.000€ en cas de parades que comercialitzin aliments)

	
	Que estic donat d’alta al Règim Especial de Treballadors Autònoms de la Seguretat Social (RETA) el dia de la fira.

	
	Que el dia de la fira estaré donat d’alta en l’Impost d’Activitats Econòmiques (IAE)


Que totes les dades declarades en aquest document i en la sol·licitud que l’acompanyen així com la seva documentació són certes.
Signatura i data:

Osor, a ___ de ________________ de 20__
	
D’acord amb la Llei Orgànica 3/2018, de 5 de desembre de Protecció de Dades Personals i garantia dels drets digitals
I podrà exercir els drets d’accés, oposició, rectificació i cancel·lació de les seves dades en qualsevol moment
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