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ANEXO Il
(incluir en el sobre A)

DECLARACION RESPONSABLE DE CUMPLIMIENTO DE
CONDICIONES PARA CONTRATAR

Do)V A0 o]0 e T TP
con DNI nUMEro: ......covevvivinnnnnn. con domicilio €N
CAll . Direccidn de correo electronico
(€-MQAIL) e , en nombre propio o en
representacion del licitador (tdchese lo que no proceda):

conNIF: ..., CON AOMICIIO EN: 1o e

DECLARA bajo su responsabilidad:

1. Que la empresa fiene personalidad juridica y que, en su caso,
actia por medio de representante con poder suficiente.

2. Que reune todas y cada una de las condiciones exigidas para
confratar con la Administracion de la Comunidad Foral de Navarra,
no estando incursa en prohibicion de confratar con la
Administracién, conforme al articulo 22 de la Ley Foral 2/2018, de 13
de abril, de Contratos PUblicos.

3. Que reune las condiciones de solvencia econdmica vy financiera
y técnica o profesional exigidas para la celebracion del presente
confrato, conforme a lo dispuesto en la cldausula 13 del pliego
regulador.

4. Que la empresa: (Marque la casilla que corresponda)

[] Se halla al coriente en el pago del Impuesto de Actividades
Econdmicas y no se ha dado de baja en la matricula del citado
impuesto.

[] Estd exenta del pago del Impuesto de Actividades Econdmicas,
conforme a la normativa de aplicacion.

5. Que la empresa: (Marque la casilla que corresponda)

[ ] Se halla al coriente en el cumplimiento de sus obligaciones
tributarias con las Administraciones Tributarias distintas de la
Hacienda Foral de Navarra de las que sea sujeto pasivo el licitador.
[ ] No estd obligada a la presentacién de declaraciones tributarias.
6. Que la empresa: (Marque la casilla que corresponda)

[] Se halla al coriente en el cumplimiento de sus obligaciones
tributarias con la Hacienda Tributaria de Navarra.

[] No estd obligada a la presentacién de declaraciones por ningin
concepto tributario en dicha hacienda.

7. Que la empresa: (Marque la casilla que corresponda)

[ ] Se halla al corriente en el cumplimiento de sus obligaciones de
Seguridad Social.

[] No estd obligada a estar inscrita en la Seguridad Social.

8. Que emplea a: (Marque la casilla correspondiente):

[ ] Menos de 50 trabajadores

[ 150 o mds trabajadores y (Marque la casilla correspondiente):
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[ ] Cumple con la obligacién de que, entre ellos, al menos, el
2% sean frabajadores discapacitados, establecida por el Texto
Refundido de la Ley General de derechos de las personas con
discapacidad, aprobado por Real Decreto Legislativo 1/2013,
de 29 noviembre.

[ ] Cumple las medidas alternativas previstas en el Real
Decreto 364/2005, de 8 de abiril, por el que se regula el
cumplimiento alternativo con cardcter excepcional de la
cuota de reserva a favor de trabajadores con discapacidad.

9. Que se halla al corriente en el cumplimiento de las obligaciones
en materia de seguridad y salud en el trabagjo y prevencion de
riesgos laborales impuestas por las disposiciones vigentes, asi como
del resto de las previstas en la cldusula 16.

10. Que se somete a la jurisdiccion de los juzgados y tribunales
espanoles de cualquier orden, para todas las incidencias con
renuncia, al fuero jurisdiccional que pudiera corresponderle, en el
caso de empresas extranjeras.

Lugar, fechay firma (*)

A efectos del cumplimiento por el drgano de contrataciéon de las obligaciones
de fransparencia recogidas en la Ley Foral de Contratos PUblicos, se debe dar
respuesta a lo siguiente:

3Es la entidad licitadora una microempresa, una pequena o mediana
empresa¢

SI: NO:

(*) Debe estar firmado por el licitador y/o su representante, mediante firma
electréonica reconocida, vdlidamente emitida por un Prestador de Servicios de
Certificacion en formato validable.
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