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XUNTA DE GALICIA ANEXO |

CONSELLERIA DE SANIDADE
PROCEDIMIENTO CODIGO DEL PROCEDIMIENTO DOCUMENTO
PREMIO DE INVESTIGACION DE VIH E ITS SA645B SOLICITUD

DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE

o S ” o s s
—  — i i
mime i oo : |

Y, EN SU REPRESENTACION (deberé acreditarse la representacion fehaciente por cualquier medio valido en derecho)
NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NIF

ELECCION DEL MEDIO DE NOTIFICACION PREFERENTE

Notifiquese a: (O Persona solicitante (O Persona representante

(O Electronica a través del Sistema de notificacion electrénica de Galicia Notific@: https://notifica.xunta.gal

Solo podra acceder a la notificacion con el certificado electrénico asociado al NIF de la persona indicada.
Al elegir esta modalidad de notificacion usted autoriza el alta en el Sistema Notific@.
Los avisos de la puesta a disposicion de la notificacion se enviaran al correo electroénico y/o teléfono mévil facilitados a continuacion.

TELEFONO MOVIL CORREO ELECTRONICO
(O Postal (rellenar la direccion postal solo si es distinta de la indicada anteriormente)

TIPO DE ViA NOMBRE DE LA ViA NUMERO BLOQUE PISO PUERTA

CcP PROVINCIA AYUNTAMIENTO LOCALIDAD

DATOS BANCARIOS

Declaro, bajo mi responsabilidad, que son ciertos los datos consignados relativos a la cuenta bancaria indicada.

TITULAR DE LA CUENTA NUMERO DE LA CUENTA BANCARIA (24 DIGITOS)
e[ I JL JL JL JL |

TITULO DEL ARTICULO

LA PERSONA SOLICITANTE O REPRESENTANTE DECLARA:
1. Que todos los datos contenidos en esta solicitud y en los documentos que se adjuntan son ciertos.
2. No estar incursa en ninguna de las circunstancias previstas en el articulo 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, general de subvenciones.

3. No estar incursa en ninguna clase de inhabilitacion para la obtencion de ayudas prevista en los apartados 2 y 3 del articulo 10 de la
Ley 9/2007, de 13 de junio, de subvenciones de Galicia.

. Estar al corriente en el pago de obligaciones por reintegro de subvenciones, conforme al articulo 10.2.g) de la Ley 9/2007, de 13 de junio, de
subvenciones de Galicia, y el articulo 9 del Reglamento de subvenciones de Galicia, aprobado por el Decreto 11/2009, de 8 de enero, por el
que se aprueba el Reglamento de la Ley 9/2007, de 13 de junio, de subvenciones de Galicia.

N

Este formulario también se puede presentar electrénicamente en
@) SEDE ELECTRONICA e foruleri tamfién se puede presen: https:/ /sede.xunta.es
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XUNTA DE GALICIA ANEXO.I'
CONSELLERIA DE SANIDADE (continuacion)

DOCUMENTACION QUE SE PRESENTA
[ ]Copia del DNI o NIE de la persona solicitante, solo en el caso de no autorizar su consulta

[ Articulo publicado en 2015
["]Autorizacion de los/las demas autores/as para presentarse a esta convocatoria

[ Certificado de estar al corriente en el pago de las obligaciones frente a la Agencia Estatal de Administracion Tributaria, a la Tesoreria
General de la Seguridad Social y a la Agencia Tributaria de Galicia, solo en el caso de denegar expresamente su consulta

Autorizo a la Conselleria de Sanidad a consultar los datos de identidad de la persona solicitante en el Sistema de verificacion de datos de
identidad del Ministerio de Hacienda y Administraciones Publicas, de conformidad con el articulo 2 del Decreto 255/2008, de 23 de octubre, y
la Orden de la Conselleria de Presidencia, Administraciones Publicas y Justicia de 7 de julio de 2009.

(@si (O NO (en este caso se adjuntara la documentacién correspondiente)

En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 5 de la Ley organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos de caracter personal,
se le informa de que los datos personales que facilite en este formulario quedaran registrados en un fichero de titularidad de la Xunta de
Galicia al objeto de gestionar el presente procedimiento. La persona interesada podra ejercer los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicion ante la Secretaria General Técnica de la Conselleria de Sanidad, como responsable del fichero, solicitandolo mediante
el envio de un correo electrénico a secretaria.xeral@sergas.es.

LEGISLACION APLICABLE

Orden de 23 de agosto de 2016 por la que se establecen las bases reguladoras y se convoca el Premio de investigacion sobre el VIH y otras
infecciones de transmision sexual (ITS).

FIRMA DE LA PERSONA SOLICITANTE O REPRESENTANTE

Lugar y fecha

thCIB

. in s Este formulario también se puede presentar electrénicamente en
Direccion General de Salud Piblica O S LG TRONICA e ontsde Gt s ederums s
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XUNTA DE GALICIA ANEXO II
CONSELLERIA DE SANIDADE

DECLARACION DE ACEPTACION DEL PREMIO CONCEDIDO

DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE
NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NIF

Y, EN SU REPRESENTACION
NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NIF

MANIFIESTA
Que el dia l:| se publico en el Diario Oficial de Galicia la resolucion de concesion del premio que le fue otorgado al amparo de

la Orden de 23 de agosto de 2016 por la que se establecen las bases reguladoras y se convocan los premios de investigacion sobre el VIH y otras

infecciones de transmision sexual (ITS).

DECLARA
Que acepta el premio concedido.

FIRMA DE LA PERSONA SOLICITANTE O REPRESENTANTE

Lugar y fecha

thCIB

Direccion General de Salud Publica
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XUNTA DE GALICIA ANEXO I
CONSELLERIA DE SANIDADE

DECLARACION DE RENUNCIA AL PREMIO CONCEDIDO

DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE
NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NIF

Y, EN SU REPRESENTACION
NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NIF

MANIFIESTA
Que el dia l:| se publico en el Diario Oficial de Galicia la resolucion de concesion del premio que le fue otorgado al amparo de

la Orden de 23 de agosto de 2016 por la que se establecen las bases reguladoras y se convocan los premios de investigacion sobre el VIH y otras

infecciones de transmision sexual (ITS).

DECLARA
Que renuncia al premio concedido.

FIRMA DE LA PERSONA SOLICITANTE O REPRESENTANTE

Lugar y fecha

thCIB

Direccion General de Salud Publica
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