DIPUTACION DE ALBACETE

NEG. TEC. SERV. SOCIALES Y SANITARIOS

ANEXO 1

Ayudas para asociaciones de caracter socio-sanitarios

Modelo de solicitud de subvencion 2011

DATOS DE LA ENTIDAD

Nombre de la asociacion:

C.LF: Domicilio fiscal:
Municipio: Provincia:
C.p: Tlfno.:(Fijo y/o movil) Correo electronico:

DATOS DEL/DE LA REPRESENTANTE

D./Dia. conD.N.L: con
domicilio en Calle/Plaza ,n°
Municipio: Provincia: C.P:

Ttno. (Fijo y/o movil) Correo electronico:

Expone que a la vista de las bases para la concesion de subvenciones, las acepta
integramente en nombre de la Asociacién a la que representa y solicita subvencion para el
Programa o Programas que, a continuacion se especifican:

Nombre del Programa Gasto total Cantidad solicitada

Albacete, a de de 2011

(Firma del/de la representante y sello de la entidad).

(1) Esta instancia debera ir cumplimentada en todos sus extremos.
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