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JU4191
DECLARACIÓN RESPONSABLE PARA LA INTEGRACIÓN EN LA RED DE  ALBERGUES JUVENILES DE CANARIAS
Declaración Responsable (*): 
Marcar según el solicitante: Persona
Marcar opción para activar los campos de entrada de datos
Como representante de persona
DATOS DEL/LA DECLARANTE
PERSONA FÍSICA FIRMANTE
En calidad de:
PERSONA JURÍDICA DECLARANTE
PERSONA JURÍDICA DECLARANTE
DATOS DE EL/LA REPRESENTANTE
En calidad de:
Domicilio a efectos de notificación: 
DATOS IDENTIFICATIVOS DEL ALBERGUE JUVENIL
Persona propietaria del albergue, representante legal o quien explote la instalación:
, como:
Modalidad del albergue:
Pulsar en el botón +/- para añadir/quitar periodos de apertura (máximo 3)
Periodo º
Características del albergue:
CONTENIDO DE LA DECLARACIÓN
En relación con lo anteriormente señalado, y en cumplimiento de lo dispuesto en el Decreto 99/2015, de 22 de mayo, por el que se regula la Red de Albergues Juveniles y su Registro, DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD, con los efectos y el alcance previstos por el artículo 69 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, de Régimen Jurídico de las Administraciones Públicas, lo siguiente:
 
a) Que cumplo con los requisitos previstos en el anexo del Decreto, y que dispongo de la documentación que así lo acredita, así como el compromiso de mantener el cumplimiento de los citados requisitos durante el tiempo en que se desarrolle la actividad.
 
b) Que me comprometo a mantener el cumplimiento de la normativa de aplicación prevista en el artículo 6 del Decreto.
En
, a
(Firma)
Fdo.: 
9.0.0.0.20091029.1.612548.606130
 (*):
DATOS DE LA PERSONA FÍSICA FIRMANTE
Nombre:
Primer apellido:
NIF/NIE:
DATOS DE LA PERSONA JURÍDICA DECLARANTE
Nombre o razón social:
CIF:
DATOS DE EL/LA REPRESENTANTE/ADO/A
Nombre:
Primer apellido:
NIF/NIE:
Las Palmas
Santa Cruz de Tenerife
35
38
Las Palmas
Santa Cruz de Tenerife
Álava
Albacete
Alicante
Almería
Ávila
Badajoz
Baleares
Barcelona
Burgos
Cáceres
Cádiz
Castellón
Ciudad Real
Córdoba
Coruña (La)
Cuenca
Gerona
Granada
Guadalajara
Guipúzcoa
Huelva
Huesca
Jaén
León
Lérida
Rioja (La)
Lugo
Madrid
Málaga
Murcia
Navarra
Orense
Asturias
Palencia
Pontevedra
Salamanca
Cantabria
Segovia
Sevilla
Soria
Tarragona
Teruel
Toledo
Valencia
Valladolid
Vizcaya
Zamora
Zaragoza
Ceuta
Melilla
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