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ANEXO 2: Solicitud para ser inscrito en la convocatoria de subvenciones para apoyar a centros de
creacion artistica establecidos en el territorio de las Illes Balears durante el afio 2021, en el contexto
de la actual pandemia de COVID-19

cédigo SIA

DESTINO

Instituto de Estudios Baleares

CcODIGO DIR3

A04035973

SOLICITANTE

Persona Fisica

DNI/ NIE/ Pasaporte

Nombre ‘

Apellido 1

‘ ‘ Apellido 2 ‘

Persona Juridica

NIF

‘ ‘ Denominacion social

Correo electrénico

Direccién postal

Cdédigo postal S Localidad ‘ Municipio ‘

Provincia | | |Pais | |
Teléfono 1 | | | Teléfono 2 | |
REPRESENTANTE

DNI/ NIE/ Pasaporte | | | Nombre | |
Apellido 1 | | | Apellido 2 | |
NIF | || Denominacién social | |

Correo electrénico

Direccién postal

Cddigo postal S Localidad ‘ ‘
Provincia ‘ ‘ Pais ‘ ‘
Teléfono 1 Teléfono 2

Medio de acreditacion de la representacion * OREA O otros‘ ‘

acreditacion.

* Si acredita la representacion por un medio distinto de la inscripcién en el Registro Electrénico de Apoderamientos (REA), debera
presentar el documento que lo acredite y, en el apartado «<Documentacién que se adjunta», tiene que hacer constar que presenta esta
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CANAL PREFERENTE DE NOTIFICACION

Notificacion a (® Persona solicitante O Persona o entidad representante

ONotificacion electrénica (obligatoria para las personas juridicas y opcional para las personas
fisicas)

Sujetos obligados a relacionarse electrénicamente con las administraciones publicas de acuerdo con lo
establecido en el articulo 14.2 y 3 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del procedimiento administrativo
comun de las administraciones publicas.

Los avisos de la puesta a disposicion de la notificacion en la Carpeta Ciudadana del Punto de acceso
General del Estado se enviaran:

OA la direccién electrénica de la persona interesada (OA la direccion electronica del representante
® A una direccién electrénica diferente‘ ‘

ONotificacién por correo postal

® Ala direccion de la persona interesada O A la direccién del representante

O A unadireccién diferente

1. DATOS DEL EVENTO

Descripcion breve. La descripcién completa, en la memoria explicativa:

Isla / islas donde se lleva a cabo:

[OMallorca OMenorca [JEivissa O Formentera

1.1. Presupuesto total del proyecto que se presenta a la subvencién:

Total proyecto sin IVA: S €
Total del proyecto con IVA: S €

Cantidad que se solicita al Instituto de Estudios Balearicos: S €
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2. DOCUMENTACION QUE SE ADJUNTA

Documentacion

Adjunta
a) Acreditacion de la identidad. En caso de ser una persona fisica, fotocopia del DNI, pasaporte,
NIE o NIF. Si el solicitante es persona juridica: fotocopia del NIF y fotocopia del DNI, pasaporte o Cd
NIE del representante.
b) La documentacion acreditativa de los requisitos de la condicién de beneficiario (IAE, escritura
de constitucidon de la empresa y estatutos).
¢) Declaracion responsable conjunta mediante el modelo normalizado (anexo 3). 0
d) Acreditacién, en su caso, que la entidad esta exenta de declarar el IVA.
e) Memoria descriptiva detallada del proyecto (Debe incluir todos los apartados especificados O
en la convocatoria, en el punto 8.1.c).
f) El presupuesto detallado del proyecto. Il
g) Plan de patrocinios y financiacion del evento. O
h) La acreditacion de que la persona o la entidad beneficiaria de la ayuda es titular de la cuenta O
bancaria facilitada.
i) Acreditacién de estar al corriente de pagos ante (para subvenciones inferiores a 3.000 €):
- La Administracién del Estado (AEAT) O
- La Agencia Tributaria de las Islas Baleares (ATIB) @)
- La Seguridad Social O
j) Otros| | O

3. DATOS BANCARIOS

Declaro que soy el titular de la cuenta bancaria siguiente y solicito que ingrese el importe de la subvencion.

Codigo IBAN de la cuenta bancaria: Codificacion adicional IBAN no espafioles

e | L |

SWIFT (solo para beneficiarios no espafioles): ‘ ‘

(Localidad, fecha y firma)

\ de\

| de 2021
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ANEXO 3

DECLARACION RESPONSABLE

SOLICITANTE:|
DNI/NIE/Pasaporte: |

Declaro bajo mi responsabilidad que, en referencia al procedimiento de obtencién de las
subvenciones para apoyar a centros de creacién artistica establecidos en el territorio de las Illes
Balears durante el afio 2021, en el contexto de la actual pandemia de COVID-19

1. Cumplo las obligaciones establecidas en el articulo 11 del Texto refundido de la Ley de
Subvenciones, aprobado por el Decreto legislativo 2/2005, de 28 de diciembre, y el articulo 11 de la
Orden de la consejera de Educacion y Cultura de 1 de julio de 2009 por la cual se establecen las
bases reguladoras de las subvenciones en materia de educacién y cultura.

2. La documentacién adjunta a la solicitud es verdadera y correcta.

3. Conozco y no estoy incurso/a en ninguno de los supuestos de prohibiciéon e incompatibilidad
para ser beneficiario de los que prevé el articulo 10 del Texto refundido de la Ley de Subvenciones.

4, Estoy al corriente de las obligaciones tributarias y con la Seguridad Social ante la Administracién
del Estado, y de las obligaciones tributarias ante la Hacienda Autondmica.

5. Cumplo la legalidad vigente y aplico criterios de igualdad de oportunidades en lo que respecta a
la contratacion de personal.

6. No he sido nunca objeto de sanciones administrativas ni sentencias firmes condenatorias por
haber ejercido o tolerado practicas laborales consideradas discriminatorias por razén de sexo o de
género.

7. Declaro que: (seleccione la opcion que corresponda)

ONO he solicitado ayuda o subvencién a ninguna otra institucion, publica o privada, nacional o
extranjera, relacionada con la solicitud.

OSI he solicitado ayuda o subvencién para esta actividad a las entidades siguientes:
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Entidad:| |

Importe: S € O Concedida QODenegada QO Pendiente resolucion

Enﬁdadﬂ ‘

Importe: S € @® Concedida (O Denegada (O Pendiente resolucién

Enﬁdadﬂ ‘

Importe: S € (® Concedida (O Denegada (O Pendiente resolucion

Entidad:| |

Importe: S € (® Concedida QDenegada QO Pendiente resolucion

8. Segun el articulo 28 de la Ley 39/2015, del procedimiento administrativo comun de las
administraciones publicas, se entiende que se concede el consentimiento para la consulta de los
datos mencionados anteriormente.

En caso contrario, si NO se da el consentimiento para la consulta, marque la casilla siguiente:

[JNo doy mi consentimiento para que se consulten los datos mencionados y aporto los datos y
certificados requeridos para la solicitud.

9. De acuerdo con lo establecido en el articulo 14.2 de la Ley 39/2015, las personas juridicas estan
obligadas a relacionarse a través de medios electronicos con las administraciones publicas para
efectuar cualquier tramite de un procedimiento administrativo, la direccién electrénica a efectos de

notificaciones y de avisos es la siguiente: *

* Debe coincidir con la indicada en la solicitud (anexo 2)
10. Aporto los datos y certificados que se requieren para hacer la solicitud.

Para que quede constancia de todo lo que he declarado, firmo este documento:

Fecha (dd/mm/aaaa): Firma del solicitante:

]
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ANEXO 4
ACEPTACION DE LA AYUDA

N° EXPEDIENTE: CC- /2021

EJERCICIO PRESUPUESTARIO: 2021

LINEA DE SUBVENCION: CENTROS DE CREACION ARTISTICA

BENEFICIARIO:

NIF:

CONCEPTO:

FECHA DEL BOIB: S
NUMERO DEL BOIB:S
FECHA DE CONCESION: S

EL BENEFICIARIO DECLARA QUE:
[JAcepta la ayuda de centros de creacion artistica, por la cual ha resultado beneficiario de un

importe de Sﬁ

[ Solicita un anticipo del E % de este importe, para lo que adjunta la garantia bancaria

correspondiente (vea el punto 18.2 de la convocatoria).

Fecha (dd/mm/aaaa): Firma del solicitante:

C. de 'Almudaina, 4

07001 Palma

Tel. 97117 89 96

iebalearics.org 11



"
|I|!

(G CONSELLERIA

O FONS EUROPEUS,

I UNIVERSITAT | CULTURA

B INSTITUT ESTUDIS
/ BALEARICS

ANEXO 5
FORMULARIO DE RENUNCIA A UNA SUBVENCION

Nombre y apellidos

DNI/NIE/Pasaporte

Direccién ‘ ‘

CP S Localidad

Municipio

Comunidad ‘
‘ autbnoma

Actlia en
nombre de

EXPONGO:

Que segun el articulo 11 del Texto refundido de la Ley de Subvenciones, aprobado por el Decreto
legislativo 2/2005, de 28 de diciembre, y el articulo 11.1.a) de la Orden de la consejera de Educaciény
Cultura de 1 de julio de 2009 por la cual se establecen las bases reguladoras de las subvenciones en
materia de educacion y cultura, es obligacion de los beneficiarios comunicar al érgano competente la
renuncia a la subvencion.

De acuerdo con esto,

DECLARO:

Que es mi voluntad RENUNCIAR a la subvencion de S euros correspondiente al
expediente CC-E/ZO% del procedimiento para obtener las subvenciones para apoyar a centros

de creacion artistica establecidos en el territorio de las Illes Balears durante el aifio 2021, en el
contexto de la actual pandemia de COVID-19.

Y para que conste y surja efecto ante el 6rgano administrativo que convoca el procedimiento de
concesion de subvenciones de referencia, firmo este documento.

Fecha (dd/mm/aaaa): Firma del solicitante:
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ANEXO 6
CUENTA JUSTIFICATIVA
N° EXPEDIENTE: CC- /2021

EJERCICIO PRESUPUESTARIO: 2021

LINEA DE SUBVENCION: CENTROS DE CREACION ARTISTICA

BENEFICIARIO:

NIF:

CONCEPTO:

FECHA DEL BOIB: S

NUMERO DEL BOIB: S

FECHA DE CONCESION: S

FECHA LIMITE DE JUSTIFICACION: S

DECLARO:

1. Que esta cuenta justificativa incluye la realizacion completa de la actividad subvencionada y contiene
la totalidad de los justificantes imputables al proyecto subvencionado, de acuerdo con el apartado 19
de la convocatoria.

2. Que todos los datos contenidos en esta cuenta justificativa son verdaderas y correctas.

3. Que los justificantes originales de los gastos y los ingresos, los cobros y los pagos que se detallan
estan custodiados bajo mi responsabilidad.

4. Que los justificantes mencionados estan a disposicién de los érganos de control interno o externo de
la Administracion.

5. Que me comprometo a prestar toda mi colaboracién en las actuaciones de comprobacién y
verificacién que la Administracién o sus 6érganos de control consideren necesarios para comprobar la
veracidad o correccién de las actividades subvencionadas o de la justificacion presentada.

C. de 'Almudaina, 4

07001 Palma

Tel. 9711789 96

iebalearics.org 1/2



— 4
—

NTTHOO®

DOCUMENTACION A ADJUNTAR

Documentacién Adjunta
a) Una memoria de actuacion justificativa O
b) Una memoria econdmica justificativa rellenada y firmada (siguiendo el modelo 0
descargable en www.iebalearics.org)
¢) Las facturas relativas a los gastos subvencionables |
d) Los documentos acreditativos del pago (extracto bancario o justificante O
bancario)
e) Si procede, cinco (5) ejemplares de los materiales graficos editados con motivo 0O
de la actividad subvencionada.

DOCUMENTACION A REMITIR A justificacio@iebalearics.org
Documentacién Remitida
Una memoria econdmica justificativa rellenada (siguiendo el modelo descargable M

a www.iebalearics.org) en formato .xIs o .ots

Fecha (dd/mm/aaaa):

Firma del solicitante:
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