
DECLARACIÓN DE AXUDAS E DE ESTAR AO DÍA DAS OBRIGAS TRIBUTARIAS 
SI434A-PRESTACIÓN PERIÓDICA PARA MULLERES QUE SOFREN VIOLENCIA DE XÉNERO

ANEXO III

EXPEDIENTE

                                  /          SI434A

DATOS DA PERSONA SOLICITANTE
NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

E, NA SÚA REPRESENTACIÓN
NIFNOME/RAZÓN SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO

A PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE DECLARA
- Que está ao día nas obrigas tributarias e fronte á Seguridade Social e que non ten pendente de pagamento ningunha débeda coa 

Administración pública da Comunidade Autónoma, de acordo co establecido no artigo 11 do Decreto 11/2009, do 8 de xaneiro, polo que se 
aproba o Regulamento da Lei 9/2007, do 13 de xuño, de subvencións de Galicia. 

- Que o conxunto de todas as axudas solicitadas e/ou concedidas para a mesma finalidade, das distintas administracións públicas competentes 
ou outros entes públicos, son as que se relacionan a seguir:

Que non solicitou nin lle foron concedidas axudas para a mesma finalidade.

Que solicitou e/ou lle foi concedida a renda activa de inserción para vítimas de violencia de xénero:

Data da solicitude Data de concesión Período de concesión Importe

Que solicitou e/ou lle foron concedidas as seguintes axudas para a mesma finalidade:

Concepto da axuda Organismo Data da solicitude Data de concesión Importe

- Así mesmo, comprométese a comunicar inmediatamente cantas axudas solicite e/ou obteña para a mesma finalidade doutras administracións 
públicas ou de outros entes públicos, nacionais ou internacionais, a partir da data desta declaración ata a finalización do período de 
percepción da axuda.

SINATURA DA PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE

Lugar e data

, de de

Secretaría Xeral da Igualdade
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DATOS DA PERSONA SOLICITANTE
NOME
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
NIF
E, NA SÚA REPRESENTACIÓN
NIF
NOME/RAZÓN SOCIAL
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
A PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE DECLARA
- Que está ao día nas obrigas tributarias e fronte á Seguridade Social e que non ten pendente de pagamento ningunha débeda coa Administración pública da Comunidade Autónoma, de acordo co establecido no artigo 11 do Decreto 11/2009, do 8 de xaneiro, polo que se aproba o Regulamento da Lei 9/2007, do 13 de xuño, de subvencións de Galicia.
- Que o conxunto de todas as axudas solicitadas e/ou concedidas para a mesma finalidade, das distintas administracións públicas competentes ou outros entes públicos, son as que se relacionan a seguir:
Data da solicitude
Data de concesión
Período de concesión
Importe
Concepto da axuda
Organismo
Data da solicitude
Data de concesión
Importe
- Así mesmo, comprométese a comunicar inmediatamente cantas axudas solicite e/ou obteña para a mesma finalidade doutras administracións públicas ou de outros entes públicos, nacionais ou internacionais, a partir da data desta declaración ata a finalización do período de percepción da axuda.
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