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Castilla-La Mancha
Vicepresidencia Primera Cadigo SIACI
SLKX
ANEXO |

SOLICITUD DE PARTICIPACION EN LOS PREMIOS GABILEX

DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE

NIFO NIE Ndmero de documento
Nombre: 1° Apellido: 2° Apellido:
Hombre [] Mujer []
Domicilio:
Provincia: C.P.: Poblacion:
Teléfono: Teléfono movil: Correo
electronico:

El correo electronico designado sera el medio por el que desea recibir el aviso de notificacién y en su caso de pago.

DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE

NIFC] NIE[] Namero de documento:
Nombre: 1° Apellido: 2° Apellido:
Hombre [] Mujer []
Domicilio:
Provincia: C.P.: Poblacion:
Teléfono: Teléfono movil: Correo
electroénico:

Si existe representante, las comunicaciones que deriven de este escrito se realizaran con el representante designado por
el interesado.




Castilla-La Mancha

Vicepresidencia Primera

MEDIO DE NOTIFICACION

la notificacién electrénica, -personas fisicas-).

] Correo postal (De acuerdo con el articulo 14 de la Ley 39/2015, exclusivamente para aquellos que no estén obligados a

] Notificacion electronica: (Si elige o esta obligado a la notificacion electronica compruebe que esté usted registrado en

la Plataforma https://notifica.jccm.es/notifica y que sus datos son correctos).

INFORMACION BASICA DE PROTECCION DE DATOS

Responsable

Gabinete Juridico de la Junta de Comunidades

Finalidad

Gestion de los participantes que optan a los premios Gabilex

Legitimacién

6.1.a) Consentimiento del interesado del Reglamento General de Proteccién de Datos, para el tratamiento de

imagen/voz.

6.1.b) Ejecucion de un contrato del Reglamento General de Proteccidn de Datos

Destinatarios

Existe cesion de datos

Puede ejercer los derechos de acceso, rectificacion o supresién de sus datos, asi como otros derechos, tal y

Derechos como se explica en la informacidn adicional
Disponible en la direccién electronica:

Informacion

adicional https://rat.castillalamancha.es/info/2019

Consentimiento

Consiento que mis datos sean tratados conforme a las caracteristicas del tratamiento previamente descrito.

Puede retirar este consentimiento solicitandolo en el siguiente correo electrénico: protecciondatos@jccm.es

TITULO DEL TRABAJO Y MODALIDAD

Seudonimo

N° Titulo del Trabajo Modalidad

1 General ]
Master/TFG |:|

2 General ]
Master/TFG |:|

3 General |:|
Master/TFG |:|

4 General |:|
Master/TFG |:|
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ACREDITACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS PARA SER BENEFICIARIO

Declaraciones responsables:

La persona abajo firmante, en su propio nombre o en representacion de la persona interesada, declara que todos los datos
consignados son veraces, declarando expresamente que:

- Estar en posesion de la Licenciatura en Derecho o Grado en Derecho, o haber sido alumno de cualquier Universidad
espafiola o extranjera en los cursos previstos en la convocatoria.

- Esta al corriente de sus obligaciones tributarias con la Agencia Tributaria Estatal y con la Junta de Comunidades de
Castilla-La Mancha

- Estar al corriente de sus obligaciones con la Seguridad Social.
- Estar al corriente en el cumplimiento de las obligaciones por reintegro de subvenciones.

- Cumple con todas las prescripciones impuestas por el articulo 13 de la Ley 38/2003 de 17 de noviembre, General de
Subvenciones.

- Noincurre el interesado en ninguno de los supuestos de incompatibilidad previstos en la Ley 11/2003 de 25 de noviembre
del Consejo de Gobierno y del Consejo Consultivo de Castilla-La Mancha.

- Que la obra es original e inédita, no se ha presentado a otro concurso pendiente de resolucién, ni tiene sus derechos
comprometidos de manera alguna.

- Se compromete asimismo a cumplir las restantes condiciones que se especifican en las Bases y convocatoria de este
premio, las cuales conoce y acepta en su integridad.

|:| Son ciertos los datos consignados en la presente solicitud comprometiéndose a probar documentalmente los mismos,
cuando se le requiera para ello.

Igualmente la persona abajo firmante declara conocer que en el caso de falsedad en los datos y/o en la documentacion aportados
u ocultamiento de informacidn, de la que pueda deducirse intencién de engafio en beneficio propio o ajeno, podréa ser excluida de
este procedimiento de concesién de ayuda o subvencion, podra ser objeto de sancion (que puede incluir la pérdida temporal de la
posibilidad de obtener ayudas publicas y avales de la Administracién) y, en su caso, los hechos se pondran en conocimiento del
Ministerio Fiscal por si pudieran ser constitutivos de un ilicito penal.

Autorizaciones

Con la presentacién de esta solicitud, y de acuerdo con el articulo 28 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, de Procedimiento
Administrativo Coman de las Administraciones Publicas, la Consejeria podra consultar o recabar documentos elaborados por
cualquier Administracién salvo que conste en el procedimiento su oposicién expresa.

En particular, se recabaran los siguientes datos, salvo que marque expresamente:
] Me opongo a la consulta de datos de identidad.
] Me opongo a la consulta de datos de titulacion.

Asimismo, podra indicar los documentos aportados anteriormente ante cualquier Administracion sefialando la fecha de
presentacion y unidad administrativa, y seran consultados por la Consejeria.

En el caso de que se haya opuesto en alguna de las opciones anteriores, deben aportar los datos y documentos requeridos para la
resolucidn del presente procedimiento.
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Documentacion

Ademas de la informacion antes descrita, declara aportar los siguientes documentos:
|:| Trabajo/s juridico/s.
|:| Curriculun vitae de cada uno de los candidatos.

|:| Documento acreditativo, en su caso, de la representacion legal del firmante de la solicitud, cuando se formule por persona
distinta al interesado.

|:| Si la candidatura es presentada por un equipo de trabajo, acuerdo de todos los candidatos por el que se designa la persona que
representa al equipo frente a la Administracidn en lo que respecta a la tramitacién de estos premios.

Firma

En ,a de de 202...

Organismo destinatario:

GABINETE JURIDICO DE LA JUNTA DE COMUNIDADES DE CASTILLA-LA MANCHA
Plaza del Cardenal Siliceo, s/n- 45071-TOLEDO

Cddigo DIR3: A08044479
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