
ANEXO IV 
 

DECLARACIÓN RESPONSABLE EFECTUADA AL AMPARO DE LA LEY 
9/2017, DE 8 DE NOVIEMBRE, DE CONTRATOS DEL SECTOR PÚBLICO 

(LCSP). 
 

 
DATOS DE LA EMPRESA LICITADORA O PERSONA FÍSICA: 
 
Don ____________________________________________________, 

con DNI número, en nombre y representación de la empresa, ______________ 
___________________________________, con CIF número _____________, 
con domicilio social en _____________________________________________ 
_____________________________________, teléfono número ___________ y 
con correo electrónico ___________________________,  
 
  

EXPEDIENTE AL QUE LICITA: 
 

En relación con el expediente nº GC/AB/01/2024, referido al contrato de 
prestación y explotación del servicio de cafetería en el Acuartelamiento sede de 
la Comandancia de la Guardia Civil de Albacete, sito en Avda Ramón y Cajal nº 
33, CP 02005 ALBACETE. 
 

DECLARA que, tanto él como la entidad a la que representa y sus 

administradores y representantes, se COMPROMETEN a:  

(Marcar con una X,  en función de la procedencia o no, entre los requisitos abajo relacionados). 

 

   Someterse a la jurisdicción de los juzgados y tribunales españoles de 
cualquier orden, para todas las incidencias que, de modo directo o indirecto, 
surjan del contrato, con renuncia, en su caso, al fuero jurisdiccional extranjero 
que pudiera corresponder. 

 

Observaciones:___________________________________________ 

 

Disponer de la condición especial de ejecución, conforme al apartado 18 
del presente cuadro de características. 
 

Observaciones:___________________________________________ 

 

  Adscribir los medios personales o materiales que figuran contenidos en  

del presente expediente. 

Observaciones:___________________________________________ 

 
 

 
 
 

 



 
 

Disponer del seguro de responsabilidad civil requerido en el Cuadro de 
Características Técnicas. La acreditación de este requisito por parte del 
adjudicatario se efectuará por medio de certificado-póliza expedido por el 
asegurador, en el que consten los importes y riesgos asegurados y la fecha de 
vencimiento del seguro 

 
Otros (Detallar contenido del objeto a declarar).________________ 

 
 
 

Y para que conste y surta los efectos oportunos, firmo la presente 
declaración. 
 

Fecha, 
 

 

 

 

                              Fdo.________________________________________ 

 

 


