
Primer Apellido Segundo Apellido Nombre DNI

                                              Actuando en representación de  ................                                          

                                                                                                                                 CIF : ________________. 

   
     Como acredita mediante Escritura de Poder otorgada ante el Notario de :    _______________________.

   D/ña. __________________________ , el /___/___/____ , bajo el número _________de su protocolo.

Inscrita en el Registro Registro Oficial de Licitadores y Empresas
Clasificadas de :

Con el número :

Domicilio y direcciones a efecto de notificaciones   

 Avda.
 .Calle. Plaza 

Número Piso Letra

Localidad Provincia Código Postal

Teléfonos Fax
Correo

electrónico

En el presente contrato se actuará en Unión Temporal de Empresas juntamente con las siguientes personas (*): 

DECLARO  BAJO  MI  RESPONSABILIDAD,  en  el  expediente  para  contratar
___________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________  *,
QUE COMO LICITADOR, CUMPLO LAS CONDICIONES ESTABLECIDAS LEGALMENTE Y LAS EXIGIDAS POR EL PRESENTE
PLIEGO PARA CONTRATAR CON EL ORGANISMO AUTÓNOMO LOCAL DE DESARROLLO INTEGRAL DEL MUNICIPIO DE
VÉLEZ MÁLAGA  y que me encuentro al corriente en el cumplimiento de las obligaciones tributarias y con la Seguridad
Social impuestas por las disposiciones vigentes, tal y como determina el artículo 146 del Texto Refundido de la Ley de
Contratos del Sector Público y y las Cláusulas 10 y 11 del Pliego de Cláusulas Administrativas Particulares regulador del
contrato de referencia, y que acreditaré ante el órgano de contratación la posesión y validez de los documentos
exigidos, previamente a la adjudicación del contrato.

Y para que conste y surta efectos en la contratación de referencia, ante el Organismo Autónomo Local de
Desarrollo Integral del Municipio de Vélez Málaga, firmo la presente declaración 

En ___________________ a ______ de ________ del 20_____*

             Fdo.

Organismo Autónomo Local de Desarrollo Integral del Municipio de Vélez Málaga (OALDIM)
C/ José de Ribera, nº5. 29700 – Vélez Málaga Tlf: (+34) 952 50 25 00. Fax: (+34) 952 50 28 13. E-mail: desarrollo@velezmalaga.es

 

DECLARACIÓN RESPONSABLE (9)
De cumplimiento de condiciones exigidas para contratar

EXP. ____._____.____ *

mailto:desarrollo@ayto-velezmalaga.es


* Señalar el número de expediente.
* Señalar el lema o denominación del contrato.
* Físicas o jurídicas.

* Importante: En el supuesto de UTE cada una de las personas que la conforman deberán presentar una declaración debidamente
cumplimentada.

* (La presente declaración deberá ser firmada dentro del plazo de presentación de proposiciones).

Organismo Autónomo Local de Desarrollo Integral del Municipio de Vélez Málaga (OALDIM)
C/ José de Ribera, nº5. 29700 – Vélez Málaga Tlf: (+34) 952 50 25 00. Fax: (+34) 952 50 28 13. E-mail: desarrollo@velezmalaga.es

 

DECLARACIÓN RESPONSABLE (9)
De cumplimiento de condiciones exigidas para contratar

EXP. ____._____.____ *

mailto:desarrollo@ayto-velezmalaga.es

