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CABILDO DE LA PALMA

Servicio de Educacidn, Empleo,
Formacién y Desarrollo Local

SOLICITUD DE BECAS PARA EL ALUMNADO DEL CURSO DE ADAPTACION AL GRADO EN
INGENIERIA CIVIL REALIZADO EN EL CURSO ACADEMICO 2017/2018

ANEXO 1l

DECLARACION RESPONSABLE DEL SOLICITANTE

D./Dfia. D.N.I./N.1LE.:

El solicitante declara bajo su responsabilidad:

e Que todos los datos incorporados a la solicitud se ajustan a la realidad.

e Que quedan enterados de que la inexactitud en las circunstancias declaradas dara lugar a la
denegacidn o reintegro de la beca para el alumnado del curso de Adaptacion al Grado en Ingenieria
Civil.

¢ Que comunicara al Cabildo el importe de cualquier ayuda para la misma finalidad aplicable a igual
periodo de tiempo, financiada con fondos publicos o privados.

¢ Que no ha solicitado becas o ayudas para la misma finalidad aplicable a igual periodo de tiempo,
financiada con fondos publicos o privados. En otro caso, debera consignar las que haya solicitado.

CLASE BECA O AYUDA

SOLICITADA ENTIDAD A LA QUE SE SOLICITA

e Que se halla al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones tributarias y frente a la Seguridad
Social y que no esta incurso en las demas prohibiciones establecidas en el articulo 13.2 de la Ley
38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones.

e Que se halla al corriente del pago de obligaciones por reintegro de subvenciones frente al Excmo.
Cabildo Insular de La Palma.

¢ Que en caso de obtener la ayuda que solicita, aceptan dicha beca con la suscripcion de la solicitud.

e Que se compromete a presentar al Cabildo de La Palma certificado o documento acreditativo de la
obtencion del titulo de Graduado o Graduada en Ingenieria Civil adaptado al Espacio Europeo de
Educacion Superior, una vez realizado el curso y presentado el proyecto de fin de grado a la
correspondiente universidad, antes de que finalice el mes de octubre de 2019.

Santa Cruz de La Palma,a____ de de 20 .

Firma del solicitante

De acuerdo con la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, le informamos que sus datos se incorporaran a un
fichero de datos para uso interno de esta Corporacion. El responsable del fichero es el Excmo. Cabildo Insular de La Palma, con domicilio en Avda. Maritima
n°3, 38700 Santa Cruz de La Palma, donde podra dirigirse mediante escrito para ejercitar los derechos que tienen de oposicion, acceso, rectificacién y
cancelacion de sus datos personales.
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