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                                  ANEXO II 

 Memoria inicial explicativa de la actividad económ ica   

 
 
1. DATOS  PERSONALES  
 
1.1. Datos personales  
 

Nombre y apellidos 
 
 

DNI/NIE  Fecha nacimiento  Edad  

Dirección  Nacionalidad  

Población  C. Postal  

E-mail  Teléfono/s  

 
2. ACTIVIDAD ECONÓMICA 
 
2.1. Situación de la actividad económica para la que  solicita subvención: 
 
Actividad económica puesta en marcha, de alta en el Régimen especial de trabajadores autónomos o 
mutualidad alternativa. Fecha del alta_____________________ 

 
2.2. Nombre de la actividad económica (debe coincidir con el consignado en la solicitud) 
 
 

 
2.3. Datos de la actividad económica 
 
Descripción de la actividad  
 
 
 
Domicilio (Calle/Avda.)  
 

Municipio en el que se realiza la actividad Fecha Alta 
RETA/Mutualidad 

Epígrafe IAE Fecha Alta en IAE 

 
 
 
 
 
 



 

 

 
3. GASTOS A IMPUTAR EN EL CASO DE SER CONCEDIDA LA SUBVENCIÓN  
 

La cuantía económica máxima a conceder es de 2.500€,  atendiendo al coste de la cuota del Régimen 
especial de Trabajadores Autónomos o trabajadores/as pertenecientes a un Colegio Profesional con 
mutualidad alternativa, durante un año, o cuantía inferior , de los/as solicitantes acogidos/as a 
bonificaciones. 
 
PRESUPUESTO PREVISTO 2016 
 

CONCEPTO IMPORTE ANUAL 

Cuota del seguro de autónomo/a o mutualidad alternativa …………………€ 

 
FINANCIACIÓN 
Especificar qué cuantía del presupuesto previsto será subvencionada por la Diputación, en función del 
coste de autónomo o mutualidad alternativa durante un año, y en caso de ser superior a 2.500€, indicar 
qué cuantía se aporta como recursos propios. 
 

Diputación de Málaga  ……………………€ (1) 

Recursos propios ……………………€ 

TOTAL …………………€ 

 

Debe coincidir con el importe solicitado en el Anexo I (solicitud). 

      
DECLARACION RESPONSABLE : El abajo firmante se hace plenamente responsable de la 
veracidad de los datos consignados en la presente Memoria, comprometiéndose a su acreditación, 
mediante la presentación de la documentación señalada en el art. 7.B., de la Convocatoria, una 
vez publicada la Resolución Provisional de Concesión 

 
En ________________________________, a ____ de _______________ de 2016 

 

 

 
 

Fdo.:  _______________________________ 
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