COMPROMISO DE AVAL SOLIDARIO/SEGURO DE CAUCION PARA
APRAZAMENTO/FRACCIONAMENTO DE DEBEDAS ANTE O CONCELLO DE RIBEIRA

APELIDOS, NOME, OU
DENOMINACION SOCIAL DO | |
DEBEDOR:

NIF DEBEDOR:

DENOMINACION ENTIDADE
AVALISTA/ASEGURADORA:

NIF AVALISTA/ASEGURADORA:

AVALISTA/ASEGURADORA:

NIF APODERADO:

DOMICILIO ENTIDADE
AVALISTA/ASEGURADORA:

CODIGO POSTAL:

|
|
|
APODERADO ENTIDADE ‘ ‘
|
|
|

MUNICIPIO:

‘ ‘ |PROVINCIA: H \

A entidade avalista/aseguradora, representada polo apoderado que se identifica, comprométese a garantir o pago das débedas
cuxas identificacions se relacionan polos seguintes importes:

1. Da débeda en periodo voluntario: o principal e os xuros de mora que xere o aprazamento ou fraccionamento, mais o vinte e
cinco por cento (25%) da suma de ambas partidas.

2. Da débeda en periodo executivo: o principal, as recargas do periodo executivo e os xuros de mora que xere 0 aprazamento ou
fraccionamento, mais o cinco por cento (5%) da suma de ambas partidas.

Comprométese adicionalmente a:

1°) No suposto de avais: O aval que se formalice no caso de concesién da solicitude permanecera vixente ata que o concello de
Ribeira acorde expresamente a stia cancelacién ou devolucién, con renuncia expresa ao beneficio de excusion e pagadero ao
primeiro requirimento do concello.

2°) No suposto de seguros de caucién: A aseguradora non podera opoiier ante o concello de Ribeira o impago da prima por parte
do tomador do seguro ou calquera outra excepcion derivada da stia relacion xuridica con este para denegar as sdas obrigas, asi
coma que a falta de pago da prima non dara dereito 4 aseguradora a resolver o contrato de seguro e este non quedara extinguido,
nin a cobertura da aseguradora suspendida, nin a aseguradora liberada da stia obriga no caso de que se produza o evento cuxo
risco é obxecto de cobertura.

IDENTIFICACION DAS DEBEDAS (campo obrigatorio)

NOME DO TRIBUTO/PREZO PUBLICO N° EXPEDIENTE/RECIBO/LIQUIDACION IMPORTE
PRINCIPAL

Asinado, o apoderado da entidade avalista/aseguradora

IMPORTANTE: Axuntarase poder DOCUMENTO QUE ACREDITE A CONDICION DE
APODERADO.
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