D./Dña………………………………, mayor de edad, con DNI ………………….., como legal representante de……………………….., de …………………………                                Coop. V. , con domicilio en …………………, calle …………….., CP …………., con NIF …………………  
DECLARO 
Que don/doña …………………….., mayor de edad, con DNI núm. ……………………, es socio/socia trabajador/a, trabajador/a contratada, de la cooperativa que represento y al efecto de realizar su prestación laboral necesita circular por las vías de uso público para el desplazamiento a su centro  de trabajo,  y retornar a su  lugar de residencia habitual tras su jornada.
QUE la prestación laboral y los desplazamientos que conlleva, se realizarán   con   respeto y cumplimiento absoluto del Real Decreto 463/2020, de 14 de marzo, por el que se declara el estado de alarma para la gestión de la situación de crisis sanitaria ocasionada por el COVID-19, de las recomendaciones y obligaciones dictadas por las autoridades sanitarias en su aplicación y desarrollo, y de la  Ley de Prevención de Riesgos laborales y normativa de desarrollo.
Y para que surta los efectos indicados y demás oportunos, firmo el presente en ……………………………. el día 16 de marzo de 2020.

Fdo. ...................................................

Presidente/ administrador .....................................Coop V


