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L1305 ANEXO X VIII –  COMUNICACIÓN DE CIRCUNSTANCIAS DE FUERZA MAYOR 

Grupo de Acción Local: Campo de Calatrava 
NIF: G13318043 

   Código Postal: 

Peticionario 
NIF:   
Nombre y apellidos o razón social: 
Domicilio:  
Localidad:        
Teléfono:      E-mail:
Representante 
NIF:           Nombre y apellidos: 
En calidad de: 

EXPOSICIÓN DE MOTIVOS
El abajo firmante, como beneficiario de una ayuda LEADER vinculada a la realización de la actividad que consta en el expediente 

arriba referenciado, declara que debido a la pandemia provocada por COVID19 y las circunstancias excepcionales derivadas de la 

misma, dicha actividad, se ha visto afectada en la siguiente forma:

LE
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ER
 

20
14
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02

0 

 Número de expediente: 
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ESTADO DE LOS COMPROMISOS A MANTENER TRAS EL PAGO DE LA AYUDA

1.- MANTENIMIENTO DE LA ACTIVIDAD 

4.- RELACIÓN DE DOCUMENTACIÓN PROBATORIA QUE SE ADJUNTA

2.- MANTENIMIENTO DEL EMPLEO

3- OTROS COMPROMISOS / CONDICIONES

Por todo ello, SOLICITO, sea reconocida por la autoridad competente la fuerza mayor como causa de la imposibilidad de mantener 

los compromisos posteriores al pago de la ayuda y/o las condiciones que dieron origen a la obtención de la misma.

Y para que así conste firma la presente en el lugar indicado a día de la fecha. 

En..............................................., a........ de......................... de................. 

El/La Solicitante o su representante 

Fdo.: …………………………………………………. 
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