Financiado por ,’ v " Fundacion
la Unién Europea ;ﬁg Par AT saoEcoLoGEcR * ID AE Plan de Recuperacion, ek ok dela
NextGenerationEU = » / W Transformacién y Resiliencia Energia
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DECLARACION RESPONSABLE DE LA EXISTENCIA DE UN SISTEMA DE CONTABILIDAD DIFERENCIADO PARA
LAS TRANSACCIONES RELACIONADAS CON LA OPERACION OBJETO DE AYUDA.

PROGRAMA PRAAST

D/D2 ..ot aer e provisto/a de NIF/NIE ......cccooeveveeveeerenrenene.

@ Actuando en nombre propio como destinatario ultimo.

O Actuando en representacion de la entidad ..o conCIF: v,
(marcar y/o rellenar la opcion que corresponda)

como solicitante / representante del solicitante de la ayuda correspondiente al expediente n2 ............ccccevvuenee.

Senalar la opcidn oportuna,

O DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD que no estoy obligado a llevar contabilidad.

Como justificante de dichos hechos se tendra que aportar Modelo 036, 037 o certificado censal, en donde se
indice la forma de tributacion por IRPF.

@ DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD Que, en relacién con lo establecido en el articulo 8.1, apartado e)
del Real Decreto 477/2021, de 29 de junio, por el que se aprueba la concesidon directa de ayudas
a las comunidades autonomas y a las ciudades de Ceuta y Melilla de ayudas para la ejecucién de diversos
programas de incentivos ligados al autoconsumo y al almacenamiento, con fuentes de energia renovable, asi
como a la implantacidon de sistemas térmicos renovables en el sector residencial, en el marco del Plan de
Recuperacion, Transformacion y Resiliencia.

e En la entidad referenciada existe un sistema de contabilidad diferenciada o un cédigo contable asignado
en exclusividad para la ayuda solicitada.

e Enlacontabilidad de la entidad referenciada no existe ningln apunte que refleje doble financiacidn sobre
la actuacidn objeto de ayuda.

Nombre y Apellidos: ......ccevveveeeeeeiveeeecrree e,
NOTA: Se presentara el documento debidamente firmado y sellado. En caso de firmar digital, debe ser plenamente verificable.
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