PARA LA \f 1 N o | ST

Culturas

DECLARACION JURAMENTADA DE NO ENCONTRARSE INCURSO EN CAUSALES DE INHABILIDAD E
INCOMPATIBILIDAD

Ciudad y fecha:
Yo, , identificado(a) con ,
actuando en nombre propio / en representacion de ,

bajo la gravedad del juramento manifiesto que:

1. No me encuentro incurso(a) en ninguna de las causales de inhabilidad, incompatibilidad,
conflicto de intereses o prohibiciones previstas en la Constitucién Politica, la ley, las
Condiciones de Participacién de la invitacidn en la cual resulté seleccionado(a).

2. Ala fecha de suscripcion de la presente declaracidon no registro sanciones, inhabilidades o
antecedentes que impidan mi vinculacion como beneficiario(a) de la convocatoria, de
conformidad con la normativa vigente.

3. Autorizo al Ministerio de las Culturas, las Artes y los Saberes y al Teatro R101 para verificar
la informacién contenida en la presente declaracidon y los antecedentes que resulten
necesarios para verificar el cumplimiento de los requisitos para acceder y permanecer como
beneficiario(a).

4. Me comprometo a informar de manera inmediata al Ministerio de las Culturas, las Artes y
los Saberes y al teatro R101 cualquier situacidn sobreviniente que pueda generar una causal
de inhabilidad, incompatibilidad o impedimento durante la ejecucion del apoyo.

5. Declaro que la informacién aqui consignada es veraz, completa y verificable, y conozco que
cualquier falsedad o inexactitud podra dar lugar a las actuaciones administrativas y legales
previstas en el ordenamiento juridico, incluida la pérdida del apoyo, cuando haya lugar.

En constancia de lo anterior, firmo la presente declaracion en ,
alos dias del mes de del afio
Firma:

Nombre completo:

Documento de identidad:

Nombre de la convocatoria:

Nombre de la propuesta:

Correo electrénico:

Teléfono de contacto:




