restablecer formulario

P NTEAREAS

Concello de Ponteareas

ANEXO I- SOLICITUDE DE SUBVENCION

BASES REGULADORAS DE SUBVENCIONS PARA INVESTIMENTOS DESTINADA A COLECTIVOS DE
INTERESE VECINAL DO CONCELLO DE PONTEAREAS. ANO 2022

Nome e apelidos da persoa que presenta a solicitude :

Tfno.oun°mdbil ________________ Enderezo electrénico___ ____ __ _________________
Cargo directivo na Asociacién____________ __ __ _ _ _ _ _ _ _ _ _ o _____

Actuando en representacién de (datos da entidade solicitante):

Nome da Asociacién___ _ _________ _ _ ___ _ __ caF___ __ __ ________

Tendo cofecemento da lina de axudas convocada polo Concello de Ponteareas dirixidas a
colectivos de interese vecinal do Concello de Ponteareas no 2022

SOLICITO ao abeiro da mesma, a concesiéon da axuda para a realizacién do investimento,
aceptando as bases desta convocatoria en todos os seus termos.

Xunto con este anexo, o solicitante achega a seguinte documentacién segundo o punto 6 do art.4
das bases:

Dl.-Copia compulsada do NIF da entidade solicitante e dos seus Estatutos cotexados (adaptados
4 Lei orgdnica 1/2002, do 22 de marzo.)

[J2.-Copia do documento que acredite a representacién do solicitante.
|:|3.- Certificacién bancaria da conta na que tefa que efectuarse o ingreso da subvencion.

|:|4.-Memoria explicativa do investimento a realizar, datado e asinado polo representante da
entidade, e que contefia polo menos, un plano de situacidn, referencia catastral da/s parcelas e
unha reportaxe fotogrdfica.

|:|5.-Orzamento do investimento ou da adquisicién que se vai realizar.

|:|6.—De ser o caso, copia das autorizaciéns sectoriais. (Patrimonio, Estradas, Confederacidn,etc.)

|:|7-Anexo 1.

8 |
D Anexo IV Ponteareas, de de 20

Sinatura do/da representante da entidade

A Alcaldia

Concello de Ponteareas
Xardins da Xiralda s/n, Ponteareas. 36860 (Pontevedra). Tfno. 986640000. Fax: 986660647
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