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ANEXO 1.1- MEMORIA DESCRIPTIVA DE LA INVERSIÓN DE CARÁCTER PRODUCTIVA

PROGRAMA DE DESARROLLO RURAL DE ASTURIAS – EJE 4 – CABO PEÑAS

PROTECCIÓN DE DATOS

En cumplimiento de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre y la normativa vigente sobre protección de datos de carácter personal, los/as solicitante/s quedan informados/as de que los datos facilitados a la Asociación para el Desarrollo Integrado del Cabo Peñas (ADICAP) a través de la presente memoria, son necesarios para la formalización y gestión de las ayudas Leader y que se incorporarán al correspondiente fichero de personas o entidades promotoras, para uso interno, y para gestión, tramitación y pago de las ayudas solicitadas, así como para la promoción y difusión de las ayudas concedidas, para todo lo cual se da expresamente su autorización. Asimismo, se informa de que el responsable de dicho fichero es ADICAP pudiendo ejercer los derechos de acceso, rectificación, cancelación, total o parcial, y oposición de los datos obrantes en dicho fichero, en los términos establecidos en la Ley Orgánica 15/99, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal y demás normativa complementaria mediante escrito dirigido a ADICAP que podrá ser presentado personalmente en estas oficinas o remitido por correo certificado a la siguiente dirección: ADICAP: C/ El Fuerte s/n - 33440 Luanco (Asturias). Quienes firman prestan su conformidad a la recogida de datos y autorizan expresamente la cesión para las indicadas finalidades que pueda ser realizada entre ADICAP y otras sociedades o entidades relacionadas con la prestación de los servicios solicitados o auxiliares de éstos en los términos previstos en la indicada Ley.

INSTRUCCIONES

1. Los datos que se incluyan en la memoria deberán reflejar rigurosamente la realidad del proyecto. La inclusión de datos falsos o inciertos no supondrá un incremento de la ayuda y podría ser motivo de la denegación o la revocación de la misma.
2. Los datos sobre el proyecto y la actividad que  no se incluyan en la memoria no podrán ser tenidos en cuenta en la valoración y baremación del proyecto. No obstante, dependiendo de las características del solicitante, la actividad o la inversión, es posible que no proceda cumplimentar algunos de los apartados de la memoria.

3. La información facilitada a través de la Memoria Descriptiva se utilizará para valorar el proyecto y -en caso de que la ayuda sea aprobada- proceder a su baremación determinando el porcentaje de subvención.  Por este motivo, se recomienda dedicar el tiempo necesario para cumplimentar cada uno de los apartados.

4. Ante cualquier duda, se recomienda contactar con la Gerencia de ADICAP (Tel. 985.88.35.32, Fax 985.88.36.38; adicap@adicap.com)

1.  DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE

	DATOS PERSONALES DEL SOLICITANTE

	Nombre y Apellidos y/o Razón Social:

	N.I.F./C.I.F.:


	Domicilio social:


	Código Postal:

	Localidad - Municipio:


	Teléfono:

	E-mail:

	Fax:


	Actividad principal de la empresa
	Código Nacional de
Actividades Económicas (C.N.A.E.):

	
	Código Impuesto de
Actividades Económicas (I.A.E.):

	
	Código de Explotación Agraria (C.E.A.):
(sólo para las explotaciones agrarias)


	UBICACIÓN DE LA EMPRESA
(Cumplimentar si la ubicación de la empresa es distinta al domicilio social de la empresa)

	Domicilio:


	Código Postal:

	Localidad - Municipio:


	Teléfono:

	E-mail:

	Fax:



	PERSONA DE CONTACTO- REPRESENTANTE LEGAL

(sólo en el caso de que el solicitante sea una persona jurídica)

	Nombre y Apellidos:

	N.I.F:


	Domicilio:


	Código Postal:

	Localidad - Municipio:


	Teléfono:

	E-mail:

	Fax:


	Cargo de la representación que ostenta y que se acredita documentalmente:



	AÑO DE CREACIÓN DE LA EMPRESA

	


	DESCRIPCIÓN DE LAS INSTALACIONES Y EQUIPOS ACTUALES DE LA EMPRESA (*)

	


(*) No cumplimentar si la empresa es de nueva creación

	BREVE DESCRIPCIÓN DE LA TRAYECTORIA DE LA EMPRESA (*)

	


(*) No cumplimentar si la empresa es de nueva creación
	DATOS DE ECONÓMICOS Y DE EMPLEO DE LOS DOS ÚLTIMOS EJERCICIOS CERRADOS (*)

	DATOS
	Ejercicio Año 20_ _
	Ejercicio Año 20_ _

	Nº Empleos (media anual)
	
	

	Volumen anual de negocios (euros)
	
	

	Activo del balance (euros)
	
	


(*) No cumplimentar si la empresa es de nueva creación

	NATURALEZA DEL SOLICITANTE

	Si el solicitante es una persona física (empresario individual):

	Situación laboral en el momento de la solicitud (marcar con una X)
	Desempleado
	

	
	En activo por cuenta propia (autónomo)
	

	
	En activo por cuenta ajena
	

	Si el solicitante es una persona jurídica (sociedad):

	Forma jurídica
(marcar con una X)
	Sociedad Limitada
	

	
	Sociedad Anónima
	

	
	Sociedad Civil
	

	
	Comunidad de Bienes
	

	
	Sociedad Laboral 
	

	
	Cooperativa
	

	
	Otros (especificar): …………………………………………
	


	COMPOSICIÓN DE LA SOCIEDAD

	Nombre y apellidos o Razón Social
	Edad
	DNI / CIF
	Cargo en la

sociedad
	% participación

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


2.  FORMACIÓN Y EXPERIENCIA PROFESIONAL

Información general sobre la experiencia y formación del solicitante necesaria para valorar su capacidad y solvencia empresarial. En el caso de sociedades, la información hará referencia a los socios que trabajan directamente en la empresa.

	FORMACIÓN Y EXPERIENCIA PROFESIONAL

	FORMACIÓN RELACIONADA CON LA ACTIVIDAD A DESARROLLAR

Especificar (Título, duración, y organismo que lo ha impartido):

FORMACIÓN EMPRESARIAL

Especificar (Título, duración y organismo que lo ha impartido):

EXPERIENCIA PROFESIONAL RELACIONADA CON LA ACTIVIAD

EXPERIENCIA EMPRESARIAL




3.  DATOS GENERALES DEL PROYECTO

Información general sobre el proyecto de inversión para el que se solicita ayuda.
	TÍTULO DEL PROYECTO

	


	TIPO DE PROYECTO (Marcar con una X)

	Proyectos de Nueva Creación
	

	Proyecto de Ampliación
	

	Proyecto de Modernización
	

	Proyecto de Traslado
	


	ACTIVIDAD ECONÓMICA DEL PROYECTO

	Código Nacional de

Actividades Económicas (C.N.A.E.):
	

	Código Impuesto de

Actividades Económicas (I.A.E.):
	

	Código de Explotación Agraria (C.E.A.):

(sólo para las explotaciones agrarias)
	


	SECTOR DE ACTIVIDAD (Marcar con una X)

	Sector primario
	

	Transformación agroalimentaria
	

	Artesanía
	

	Servicios a la población
	

	Sector turístico (turismo activo y otros)
	

	Sector turístico (Alojamientos, agroturismo)
	

	Comercio y restauración
	

	Otras actividades (especificar) ..……………………………………………………
	


	MEDIDA DEL RÉGIMEN DE AYUDAS EN LA QUE SE ENMARCA EL PROYECTO
(Marcar con una X)

	Modernización de las explotaciones agrícolas (Medida 121)
	

	Diversificación hacia actividades no agrícolas (Medida 311)
	

	Creación y desarrollo de microempresas (Medida 312)
	

	Fomento de actividades turísticas (Medida 313)
	


	UBICACIÓN DE LAS INVERSIONES

	Dirección
	

	Población - Municipio
	


	PLAZOS PREVISTOS DE EJECUCIÓN DE LAS INVERSIONES

	Fecha prevista de Inicio
	

	Fecha prevista de Finalización
	


	BREVE DESCRIPCIÓN DEL PROYECTO DE INVERSIÓN PARA EL QUE SE SOLICITA AYUDA Y OBJETIVOS PREVISTOS

	


4.  INFORMACIÓN TÉCNICA DEL PROYECTO
Información sobre las características de la actividad que se desarrollará una vez ejecutado el proyecto, necesaria para valorar su viabilidad técnica.

	¿Qué productos o servicios se comercializarán con el proyecto?

	


	¿Cuál es su clientela o a quien dirige sus productos o servicios?

	


	¿Dónde y cómo comercializará sus productos o servicios?

	


	¿En que consiste el proceso de producción o cómo se prestarán los servicios?

	


	¿Quienes son sus competidores?

	


	¿En que se diferencian sus productos o servicios de los de la competencia?

	


	¿Qué materias primas se utilizarán? 

	


	¿Qué residuos produce la actividad?. ¿Qué sistema de eliminación de los mismos utiliza?

	


	¿Quiénes son los principales proveedores?

	


	¿Qué precios tendrán los productos / servicios?

	


	¿Cómo se realizará la promoción /publicidad de los productos o servicios?

	

	¿Dispone o está interesado en obtener algún certificado de calidad reconocido?

	


	¿Disponen sus productos o servicios de algún distintivo que le relacione con la comarca de Cabo Peñas?

	


	¿Participa en alguna Asociación? (Indique cuáles)

	


	¿Se utilizarán materias primas o productos de la zona? En caso afirmativo, indicar cuales y un porcentaje aproximado (Marcar con una X)

	No
	

	Si, los que se indican a continuación:
	

	


	¿Utiliza algún tipo de energía alternativa en su proceso de producción y/o sistemas de eficiencia energética? (Marcar con una X)

	No
	

	Si, los que se indican a continuación:
	

	


	¿Presenta alguna innovación en cuanto a producto o servicio, proceso de producción o mercado? (Marcar con una X)

	No
	

	Si, los que se indican a continuación:
	

	


	¿El proyecto supone el uso de nuevas tecnologías? (Marcar con una X)

	No
	

	Si, los que se indican a continuación:
	

	


	¿Utiliza algún proceso o técnica tradicional? (Marcar con una X)

	No
	

	Si, los que se indican a continuación:
	

	


	¿Se aplicará algún proceso de control de calidad a los productos o servicios? (Marcar con una X)

	No
	

	Si, los que se indican a continuación:
	

	


	¿Se precisa algún tipo de permiso, licencia o inscripción registral especial y específico para desarrollar la actividad? (Marcar con una X)

	No
	

	Si, los que se indican a continuación:
	

	


	¿El proyecto supone el incremento de la productividad y mejora global de la explotación? (Cumplimentar sólo en el caso de proyectos enmarcados en la medida 1.2.1. “Modernización de explotaciones agrarias) (Marcar con una X)

	No
	

	Si, los que se indican a continuación:
	

	


5.  RECURSOS HUMANOS

Información sobre el número, funciones y características de la plantilla de trabajadores de la empresa, tanto por cuenta propia (autónomos) como por cuenta ajena.

	PLANTILLA ACTUAL DE LA EMPRESA
(A fecha de solicitud, media de los últimos doce meses. No cumplimentar en caso de empresas de nueva creación)

	Relación

Laboral
	Número

de

Trabaj.
	Horas Jornada
	Hombres
	Mujeres

	
	
	Completa
	> ½ jornada
	< ½ jornada
	<40
años
	>40
años
	<40
años
	>40
años

	Autónomos
	
	
	
	
	
	
	
	

	Contratos

Indefinidos
	
	
	
	
	
	
	
	

	Contratos

Temporales
	
	
	
	
	
	
	
	

	Otros

(especificar)

…………………
	
	
	
	
	
	
	
	

	Observaciones:



	PLANTILLA PREVISTA UNA VEZ REALIZADA LA INVERSIÓN
(Incluyendo los empleos generados)

	Relación

laboral
	Número

de

Trabaj.
	Horas Jornada
	Hombres
	Mujeres

	
	
	Completa
	> ½
 jornada
	< ½ jornada
	<40
años
	>40
años
	<40
años
	>40
años

	E. Autónomo
	
	
	
	
	
	
	
	

	C. Indefinidos
	
	
	
	
	
	
	
	

	C. Temporales
	
	
	
	
	
	
	
	

	Otros (especificar)

……………………
	
	
	
	
	
	
	
	

	Observaciones:




	COMPROMISO DE MANTENIMIENTO Y GENERACIÓN DE EMPLEO CON EL PROYECTO A REALIZAR

	Nª de puestos de trabajo a mantener o consolidar
	

	Nº de puestos de trabajo a crear


	

	OBSERVACIONES:




	ORGANIGRAMA DE LA EMPRESA UNA VEZ REALIZADA LA INVERSIÓN PARA LA QUE SOLICITA LA AYUDA

	


	OBSERVACIONES

	


6.  PLAN DE INVERSIONES DEL PROYECTO

Información sobre las inversiones del proyecto para el que se solicita ayuda. Se incluirán exclusivamente los conceptos que forman parte del presupuesto para el que se solicita ayuda. El importe total sin I.V.A. debe coincidir con el que figura en la relación de documentos acreditativos del presupuesto previsto y en la solicitud de ayuda.

	INVERSIONES PARA LAS QUE SE SOLICITA AYUDA

	Capítulo 
	Concepto
	Importe total (€)
	Importe sin IVA (€)

	Adquisición de edificios
	Naves
	
	

	
	Locales y/u oficinas
	
	

	
	Inmuebles para uso turístico
	
	

	Construcción, Rehabilitación de edificios
	Naves
	
	

	
	Locales y/u oficinas
	
	

	
	Inmuebles para uso turístico
	
	

	Instalaciones (electricidad, fontanería, etc.)
	
	

	Acondicionamiento del entorno / urbanización
	
	

	Vehículos y elementos de transporte interno
	
	

	Maquinaria
	Máquinas fijas
	
	

	
	Máquinas móviles
	
	

	
	Electrodomésticos
	
	

	
	Otros bienes de equipo
	
	

	Otro inmovilizado material
	Equipamiento diverso (mobiliario, útiles, herramientas, menaje…)
	
	

	
	Equipos informáticos
	
	

	Otro inmovilizado inmaterial
	Programas informáticos
	
	

	
	Derechos de patentes
	
	

	Otras inversiones o gastos
	Licencias (de obra, apertura, etc.)
	
	

	
	Redacción de proyectos - dirección de obras
	
	

	
	Otros (especificar):

 …………………………………………
	
	

	TOTAL INVERSIÓN
	
	


	OBSERVACIONES AL PLAN DE INVERSIONES

	


7.  PLAN DE FINANCIACIÓN DEL PROYECTO

Información sobre las fuentes de financiación que se emplearán para ejecutar las inversiones previstas.

	FUENTES DE FINANCIACIÓN
	IMPORTE EN EUROS
	% SOBRE EL TOTAL

	Autofinanciación 
	Recursos propios
	
	

	
	Aportaciones al capital social
	
	

	
	Capitalización prestación por desempleo
	
	

	
	Otros: ………………………………….……
	
	

	Total autofinanciación (A)
	
	

	Financiación externa
	Préstamos con entidades financieras
	
	

	
	Préstamos personales 
	
	

	
	Subvención Leader prevista
	
	

	
	Otras subvenciones 
	
	

	
	Otros: ………………………………………..
	
	

	Total financiación externa (B)
	
	

	Total financiación (A+B)
	
	


SI SE UTILIZAN PRÉSTAMOS O CRÉDITOS (CON ENTIDADES FINANCIERAS O PERSONALES), INDICAR PARA CADA UNO DE ELLOS LOS SIGUIENTES DATOS:
	FINANCIACIÓN AJENA
	Préstamo 1
	Préstamo 2
	Préstamo 3

	Tipo de préstamo (*)
	
	
	

	Entidad:
	
	
	

	Importe (€):
	
	
	

	Plazo de amortización:
	
	
	

	Años de carencia:
	
	
	

	Tipo de interés (%):
	
	
	

	Situación actual (**)
	
	
	


(*) Hipotecario, línea de crédito, préstamo I.C.O., préstamo personal, etc…

(**) Indicar si el préstamo esta solicitado, en estudio por la entidad financiera, aprobado…
SI SE UTILIZAN OTRAS SUBVENCIONES PARA FINANCIAR LAS INVERSIONES, INDICAR PARA CADA UNA DE ELLAS LOS SIGUIENTES DATOS:
	OTRAS SUBVENCIONES
	Subvención 1
	Subvención 2

	Organismo:
	
	

	Convocatoria:
	
	

	Presupuesto de la inversión:
	
	

	Importe de la ayuda (€)
	
	

	Ayuda sujeta a régimen de mínimis
	
	Si
	
	No
	
	Si
	
	No

	Ayuda financiada por Fondos Europeos
	
	Si
	
	No
	
	Si
	
	No

	Situación actual (*)
	
	


(*) Indicar si la subvención está solicitada, aprobada o pagada.

	OBSERVACIONES AL PLAN DE FINANCIACIÓN

	


8.  CUENTA DE RESULTADOS PREVISIONAL

Previsión de los gastos e ingresos que se generarán con la actividad para la que se solicita ayuda.

	CONCEPTO
	IMPORTES EN EUROS

	
	1º AÑO
	2º AÑO
	3º AÑO

	Ingresos 
	Ventas
	
	
	

	
	Otros ingresos (especificar):

……………….…………………….
	
	
	

	Total Ingresos (A)
	
	
	

	Gastos 
	Compras
	
	
	

	
	Arrendamientos
	
	
	

	
	Reparaciones y conservación
	
	
	

	
	Servicios profesionales independientes
	
	
	

	
	Transporte
	
	
	

	
	Primas de seguros
	
	
	

	
	Publicidad y propaganda
	
	
	

	
	Suministros
	
	
	

	
	Otros servicios exteriores
	
	
	

	
	Tributos
	
	
	

	
	Sueldos y Salarios
	
	
	

	
	Seguridad a cargo de la empresa
	
	
	

	
	Gastos financieros (intereses de préstamos) 
	
	
	

	
	Dotación de amortizaciones
	
	
	

	Total Gastos (B)
	
	
	

	Resultado (A –B)
	
	
	


	DESCRIPCIÓN DEL CÁLCULO DE LOS INGRESOS

	


	DESCRIPCIÓN DEL CÁLCULO DE LOS GASTOS

	


	OBSERVACIONES A LAS PREVISIONES DE GASTOS E INGRESOS

	


9.  OTRA INFORMACIÓN DE INTERÉS
Información relativa al proyecto para el que se solicita ayuda que no se haya reflejado en los apartados anteriores.

	OTRA INFORMACIÓN SOBRE EL SOLICITANTE

	


	OTRA INFORMACIÓN SOBRE LA ACTIVIDAD Y/O LAS INVERSIONES

	


10.  DECLARACIÓN RESPONSABLE

	Dña../D. …………...................................................................... D.N.I. .......................... en representación de..................................................... C.I.F................................... en relación con la actividad para la que ha solicitado subvención al amparo de la convocatoria de ayudas del Eje Leader de la comarca de Cabo Peñas, DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD ANTE LA ASOCIACIÓN PARA EL DESARROLLO INTEGRADO DEL CABO PEÑAS, QUE LOS DATOS REFLEJADOS EN LA PRESENTE MEMORIA, ASÍ COMO LA DOCUMENTACIÓN QUE ACOMPAÑA A LA SOLICITUD DE AYUDA, SON CIERTOS. 

Y para que así conste, a los efectos oportunos, firma la presente declaración en …………………..a ……………….. de 20 …….
(firma y sello)
Fdo.: ………………………….
DNI.: ………………………….
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Fondo Europeo Agrícola de Desarrollo Rural. Europa invierte en las zonas rurales
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