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ANEXO I

D/Dña. _______________________________________________________, con D.N.I. ​​​​​​​​​​​​​​​​​_______________                            

Declara:

· Que  accede por primera vez a la titularidad del  permiso de conducir de la clase B.

· Que no ha sido, con anterioridad, beneficiario de otro préstamo concedido con  subsidiación  de intereses por el Instituto Riojano de la Juventud destinado a la financiación del permiso de conducir de la clase B.

· Que no ha sido, con anterioridad, beneficiario de otro préstamo concedido  al amparo de programas previstos por una Administración Pública distinta de la de la Comunidad Autónoma de La Rioja destinado a la financiación del permiso de conducir de la clase B o, de haberlo sido, este ya ha sido cancelado en su totalidad.
En Logroño, a ___________ de __________________________________ de 200______.

Fdo:
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