
 

 

ANEXO I 
 

SOLICITUD DE AYUDA PARA TITULARES DE ESTABLECIMIENTOS COMERCIALES Y DE 
SERVICIOS MINORISTAS DEL MUNICIPIO DE YEBES, OBLIGADOS A SU CIERRE DE COMO 

CONSECUENCIA DE LA DECLARACIÓN DEL ESTADO DE ALARMA  
POR DECRETO 463/2020, DE 14 DE MARZO 

 

1. DATOS DEL ESTABLECIMIENTO 
Nombre Comercial: ________________________________________________________ 
Dirección: _________________________________________________ Número: ______ C.P.: 

________ Municipio: Yebes. Provincia: Guadalajara.  
Teléfono del negocio: ______________ E-mail del negocio: _________________________ 

 
2. DATOS DEL TITULAR DEL NEGOCIO 
Nombre o Razón social: ______________________________________________________ 
DNI/NIF __________________ Domicilio: _______________________________________ 
Número: ______ Portal: ______ Escalera: ______ Planta: ______ C.P.: ________ Municipio: 
_________________ Provincia: ______________ Teléfono: ________________ E-Mail: 

____________________________ 
 
3. DATOS DEL REPRESENTANTE (Para personas jurídicas) 
Nombre: ____________________________________________ DNI __________________ 
Domicilio: _______________________________________ Número: ______ Portal: ______ 
Escalera: ______ Planta: ______ C.P.: ________ Municipio: _________________ Provincia: 
________________ Teléfono: ___________ E-Mail: _______________________________ 

 
4. NOTIFIACIÓN 
E-Mail a efectos de notificación ______________________________________________ 
 
5. DOCUMENTACIÓN QUE SE ACOMPAÑA 

 Acreditación de la representación, en su caso. Anexo II 
 Copia del NIF de la persona física o jurídica titular del negocio. 

 Copia de las escrituras de constitución de la persona jurídica, en su caso. 
 Declaración responsable. Anexo III. 
 Ficha de tercero. Anexo V. (Sólo en el caso de que no se haya presentado anteriormente) 
 Autorización para que el Ayuntamiento de Yebes pueda recabar datos de la Agencia Tributaria, y 

de la Tesorería General de la Seguridad Social (Anexo V). 
 

En Yebes, a _____ de _________________ de 2020. 

 
 
 

Fdo.: ___________________________________ 
 

____________________________________________________________________________ 

  
       INFORMACIÓN BÁSICA SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS: He sido informado de que esta Entidad va a tratar y guardar los datos 

aportados en la instancia y en la documentación que la acompaña. Tratamiento: ENTRADAS Y SALIDAS de actuaciones administrativas. - 
Finalidad: Tramitar el servicio solicitado - Legitimación: Por interés legítimo y por cumplimiento de una obligación legal aplicable al 

responsable del tratamiento - Destinatarios: Se podrían, si procede, ceder datos a otras Administraciones Públicas por estar relacionadas con 

su solicitud. - Derechos: En el caso de que usted quiera ejercitar los derechos que le asisten, deberá dirigirse a nuestro Delegado de 

Protección de Datos al E. Mail: dpdrgpd@gmail.com - // o a la dirección del Ayuntamiento. *Para ampliar esta información, ver AVISO 

LEGAL en la Web del Ayuntamiento. 

 

      Presto mi consentimiento para que los datos aportados en la instancia y en la documentación que la acompaña puedan ser utilizados 

para el envío de otras informaciones de interés general, o para informaciones que pudieran interesarme o afectarme. 

 

 
 
SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE YEBES 



 

 

ANEXO II 
 

ACREDITACIÓN DE LA REPRESENTACIÓN 

  
Don/Doña _____________________________________, con NIF _____________, como titular 

del negocio ______________________________________________. 
 

AUTORIZO A: 
 
Don/Doña _____________________________________, con NIF _____________. 
 

A realizar en mi nombre cuentos trámites sean precisos en relación con la tramitación de las 

ayudas convocadas por el Ayuntamiento de Yebes destinadas a titulares de establecimientos 
comerciales minoristas o de servicios en el municipio, que se han visto obligados a cerrar como 
consecuencia de las medidas excepcionales adoptadas en el Real Decreto 463/2020, de 14 de 
marzo, por el que se declara el estado de alarma para la gestión de la situación de crisis sanitaria 
ocasionada por el covid-19 y su normativa de desarrollo. 
 

 
 

Yebes, ____ de __________ de 2020. 
 
 
 

EL AUTORIZANTE.                                         EL AUTORIZADO. 

 

 
 
 
 
 

Fdo.: ________________________              Fdo.: ________________________ 

 
 
 
 



 

 

ANEXO III 
 

DECLARACIÓN RESPONSABLE 

  
Don/Doña _____________________________________, con NIF _____________, como titular 

del negocio ______________________________________________, habiendo solicitado al 
Ayuntamiento de Yebes las ayudas destinadas a titulares de establecimientos comerciales 
minoristas obligados al cierre debido a la declaración del estado de alarma por el Covid-19, 
DECLARO DE FORMA RESONSABLE: 
 

1. Ser ciertos todos los datos consignados en la solicitud y que reúno todos los requisitos 

exigidos en las bases de la convocatoria. 

2. Conocer que en el caso de falsedad en los datos y/o en la documentación aportada 
podré ser excluido de este procedimiento de concesión, pudiendo ser objeto de sanción en 
aplicación la normativa vigente que proceda. 

3. Que el negocio se encontraba de alta y en funcionamiento en el momento de la 
declaración del estado de alarma. 

4. Que ni la persona física solicitante ni, en su caso, los representantes legales de la 

persona jurídica solicitante, se encuentran incursas en causas de exclusión para la obtención de 
ayudas públicas a que se refiere el art. 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de 
Subvenciones. 

5. Que se encuentra al corriente en el cumplimiento de las obligaciones tributarias y con la 
Seguridad Social. 

6. Que se halla al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones tributarias con el 
Ayuntamiento de Yebes. 

7. Que se halla al corriente en el pago de obligaciones por reintegro de subvenciones. 

8. Que el negocio se ha visto afectado por el cierre de establecimientos dispuesto por el RD 
463/2020 de 14 de marzo modificado por el RD 465/2020 de 17 de marzo. 

9. Asumir el compromiso de mantener el negocio abierto durante los 3 meses siguientes al 
levantamiento del estado de alarma. 

10. Asumir el compromiso de presentar la documentación justificativa prevista en el 
apartado 11 de las bases. 

10. Asumir el compromiso de aportar al Ayuntamiento de Yebes cuanta documentación me 
sea requerida en relación al procedimiento de concesión y justificación de las ayudas. 

11. Que el importe de la subvención, unido al de otras posibles subvenciones, ingresos o 
recursos para la misma finalidad, procedentes de cualquier administración o ente público o 
privado, no supera la merma de ingresos de la actividad como consecuencia de la crisis provocada 
por el coronavirus. 

 
 

Yebes, ____ de __________ de 2020. 
 
 
 
 

 
 

Fdo.: ______________________________ 
 
 



 

 

ANEXO IV 
 
 
AUTORIZACIÓN PARA RECABAR DATOS A LA AGENCIA TRIBUTARIA Y DE LA TESORERÍA 

GENERAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL 

  
La/s persona/s abajo firmante/s autoriza/n al Ayuntamiento de Yebes a solicitar de la 

Agencia Estatal de Administración Tributaria y de la Tesorería General de la Seguridad Social datos 
relativos al cumplimiento de sus obligaciones tributarias y ante la Seguridad Social para comprobar 
el cumplimiento de los requisitos establecidos para obtener las ayudas a titulares de 
establecimientos comerciales minoristas o de servicios en el municipio, que se han visto obligados 

a cerrar como consecuencia de las medidas excepcionales adoptadas en el Real Decreto 463/2020, 

de 14 de marzo, por el que se declara el estado de alarma para la gestión de la situación de crisis 
sanitaria ocasionada por el covid-19 . 

La presente autorización se otorga exclusivamente a los efectos del reconocimiento, 
seguimiento y control de la ayuda mencionada anteriormente, y en aplicación de lo dispuesto en el 
artículo 95.1 k) de la Ley 58/2003, General Tributaria, que permite, previa autorización del 
interesado, la cesión de los datos tributarios que precisen las AA.PP. para el desarrollo de sus 

funciones. 
 

DATOS DEL SOLICITANTE DE LA AYUDA (Titular del establecimiento) 
 

NOMBRE O RAZÓN SOCIAL NIF 

  

 
 

Yebes, ____ de __________ de 2020. 
 
 
 
 
 
 

 
Fdo.: ________________________________________ 

 
 

 
NOTA: La autorización concedida por el firmante puede ser revocada en cualquier momento 
mediante escrito dirigido al órgano autorizado. 

 
 


