ANEXO 1

1.- DATOS GENERALES

DATOS GENERALES DE LA PERSONA SOLICITANTE

Nombre: Apellidos:

Domicilio y Localidad:

Correo electronico:

Teléfono: DNI:

DATOS BANCARIOS

Se han de incluir en el impreso de Alta de Datos/Tercera Parte Interesada, adjuntando copia del DNI.

2.- CURRICULUM VITAE

Numero de hojas que contiene: 1
Fecha:

* No olvide que es necesario firmar al margen de cada una de las hojas.

* Este curriculum no excluye que en el proceso de evaluacion se le requiera para ampliar la
informacion aqui contenida.

ADVERTENCIA:

De conformidad con lo establecido en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter
Personal, y Ley 2/2004, de 25 de febrero, de Ficheros de Datos de Caracter Personal de Titularidad Publica y de Creacion de la
Agencia Vasca de Proteccion de Datos, los datos de caracter personal que figuran en el formulario pasaran a formar parte del
fichero automatizado de datos de caracter personal de Emakunde-Instituto Vasco de la Mujer.

Los derechos de oposicion, acceso, rectificacion, cancelacion y cualesquiera otros reconocidos por la legislacion vigente a las
personas fisicas interesadas se podran ejercitar ante la Secretaria General de Emakunde-Instituto Vasco de la Mujer, sita en la
calle Manuel Iradier 36. 01005 Vitoria-Gasteiz.




ANEXO II

A DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA TERCERA PARTE

(1) NIF 0 DNI

(2) Nombre y dos apellidos o Razén social

| D167 01 o3 1 1o TSRO
Codigo Postal ......cccceevveiiiieeiee PODIACION ...eeiei e e
Provincia .........ccooviiiiiiiiiiiinn, Pais

B DATOS BANCARIOS
(1) Banco
(2) Agencia | | | | |
ovc  [I] ccmee [T T[T [[TT]
(TR0 I L 1 USRI
Nota: La persona titular de la cuenta bancaria tiene que ser la misma que la tercera parte interesada.
C Conforme banco D Conforme tercera parte interesada E V° B° del Departamento u Organismo
Sello y firma Sello y firma Sello y firma autorizada
Fecha ... [ o [

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999 de Proteccion de Datos de Caracter Personal, el Departamento de
Economia y Hacienda le informa de que sus datos personales obtenidos mediante la cumplimentacion de este documento van a ser
incorporados para su tramitacion en un fichero automatizado.

Si lo desea, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion previstos por la Ley, ante la Direccion de
Servicios del Departamento de Economia y Hacienda: calle Donostia-San Sebastian, 1. 01010 Vitoria-Gasteiz.



INSTRUCCIONES DE CUMPLIMENTACION

A: Datos identificativos de la persona (fisica o juridica) seglin se indican a continuacion.

1. Persona fisica:  numero de documento nacional de identidad, nimero de identificacion fiscal o
numero de pasaporte si se trata de personas extranjeras.
Persona juridica: codigo de identificacion fiscal.

2. Persona fisica:  nombre y dos apellidos.
Persona juridica: nombre o razon social.

B: Datos bancarios.

1.- Cddigo y denominacion de la entidad bancaria.

2.- Codigo y denominacion de la agencia.

3.- Digito de control y nimero de cuenta de la entidad bancaria de la persona titular.

4.- Nombre y dos apellidos en el caso de persona fisica y nombre o razon social en el caso de persona
juridica.
La persona titular de la cuenta bancaria tiene que ser la misma que la tercera parte interesada.

C: Firma y sello de la entidad bancaria, certificando los datos bancarios.

D: Firma y sello de la tercera parte interesada, certificando la correccion de los datos que figuran en el
documento.

E: A rellenar por la Administracion de la Comunidad Autonoma de Euskadi.

DOCUMENTACION SOPORTE

Se adjuntara fotocopia del documento nacional de identidad, del pasaporte en el caso de personas
extranjeras, o de la tarjeta de identificacion fiscal.



ANEXO III

MEMORIA EXPLICATIVA DEL INTERES POR LA FORMACION EN MATERIA DE INTERVENCION
FAMILIAR E IGUALDAD




ANEXO IV
DECLARACION RESPONSABLE

1.- Declaro que otras subvenciones solicitadas y/o recibidas son las siguientes:

ENTIDAD CANTIDAD

Otras subvenciones solicitadas

Otras subvenciones recibidas

2.- Declaro reunir todos los requisitos para acceder a la concesion de las ayudas.

3.- Declaro que son ciertos los datos que figuran en este impreso, asumiendo, en caso contrario, las
responsabilidades que pudieran derivarse de las inexactitudes que consten en el mismo.

4.- Acepto el compromiso de someterme a las normas de la convocatoria y de facilitar la
informacion y documentacion que se solicite.

5.- Adjunto la documentacion exigida en la convocatoria.

Eneooo R de oo de 2011.

Firma:




ANEXO V

DECLARACION RESPONSABLE

Nombre:

La persona firmante de la solicitud declara responsablemente que:

1.-70 No se encuentra incursa en ningun procedimiento de reintegro o sancionador iniciado en el

marco de ayudas de esta misma naturaleza concedidas por la Administracion General de la
Comunidad Auténoma de Euskadi ni por sus organismos auténomos que se halle aun en
tramitacion.

O Se encuentra incursa en los siguientes procedimientos de reintegro o sancionadores iniciados en
el marco de ayudas de esta misma naturaleza concedidas por la Administraciéon General de la
Comunidad Auténoma de Euskadi y/o por sus organismos auténomos que se hallan aun en
tramitacion:

Concedente Nombre de la ayuda

No se encuentra cumpliendo sancidén administrativa o penal por incurrir en discriminacion por
razén de sexo, ni estd sancionada con la prohibicion de no poder concurrir, durante el periodo que
establezca la sancion, a las convocatorias de subvenciones y ayudas reguladas en la presente
Resolucion en virtud de la Ley 4/2005, de 18 de febrero, para la Igualdad de Mujeres y Hombres.

No se encuentra sancionada penal ni administrativamente con la pérdida de la posibilidad de
obtener subvenciones o ayudas publicas, ni se halla incursa en prohibicion legal alguna que la
inhabilite para ello.

En oo N de v de 2011.
(Lugar) (Dia) (Mes)
Firmado:
Borrar Guardar Imprimir

“Marcar lo que proceda.
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