
 

ANEXO I

MODELO DE SOLICITUD DE SUBVENCIÓN PARA LA 

MEJORA DE ESTABLECIMIENTOS ADHERIDOS A LA 

 MARCA REFUXIOS DO RÍO MANDEO

DEL PROYECTO MANDEO DE LA DIPUTACIÓN 

PROVINCIAL DE A CORUÑA COFINANCIADO CON 

FONDOS FEDER

1.- NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO

2.- RAZÓN SOCIAL DE LA EMPRESA SOLICITANTE
Denominación social:
Personalidad jurídica:
CIF / NIF:

3.- REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA SOLICITANTE
Nombre y apellidos:
DNI:
Cargo:

4.- DIRECCIÓN
Calle:
Ayuntamiento:
Provincia:
Código Postal:
Teléfono fijo:
Teléfono móvil: 
Fax: 
Página web: 
Correo electrónico: 

5.- ACTUACIÓN PARA LA QUE SOLICITA SUBVENCIÓN
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(Utilizar hojas adicionales si es necesario)
 5.1.- Breve descripción de la actuación:

Se adjunta memoria valorada o proyecto técnico

Si            No   
5.2.-  Desglose  de  presupuesto,  indicando  para  cada  partida  del 

presupuesto los siguientes datos:

-Descripción 

- Precios unitarios

- Mediciones 

- Total sin IVA 

- Aplicación del IVA 

- Total con IVA 

Se adjunta presupuesto desglosado en hoja independiente:

Si                   No    
5.3.- Importe de subvención que se solicita:

    - Subvención solicitada

  - Financiación propia del establecimiento

  - Otros (detallar)
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  - TOTAL PRESUPUESTO IVA INCLUIDO

5.4.-  Otras  ayudas  o  subvenciones públicas  o  privadas  solicitadas  o 

recibidas para la misma finalidad (detallar importe y entidad concedente)

5.5.- Plazo de ejecución

5.6.-  Justificación de  que  la  actuación  propuesta  soluciona  las 

deficiencias indicadas en la auditoria del uso de la marca

5.7.- Justificación de la contribución a la mejora de la calidad ambiental 

e integración en su entorno

6.- DECLARACIONES
6.1

-  Declaro que conozco  y  acepto  las  bases de la  presente convocatoria, 

tanto  los  compromisos  de  solicitud  como  los  requisitos  de  la  posterior 

justificación

Si                      No        
6.2

-  Autorizo  a  la  Diputación  a  obtener  las  certificaciones  acreditativas  de 
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estar al corriente en obligaciones tributarias y frente a la Seguridad Social 

en los momentos de tramitación del expediente que sea necesario

Si                     No 

6.3

Declaro que no estoy incurso en causa de incompatibilidad o incapacidad 

para percibir subvenciones de la Administración Pública

Si                      No    
6.4

En el  supuesto  de  que la  actuación  solicitada  requiera  la  obtención  de 

alguna autorización, permiso o licencia, me comprometo a su obtención con 

carácter previo a su ejecución

Si                       No 

7.- DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA:
            CIF  de la empresa
             DNI del representante
            Documento acreditativo de la representación
          Certificación expedida por una Entidad Financiera con los datos del 

número de cuenta y titular
            Título de propiedad 

             Autorización del propietario para la realización de las actuaciones 
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             propuestas
             Memoria valorada o proyecto técnico
             Presupuesto desglosado
             Presupuestos de proveedores
             Fotografías
             Otros (especificar)

Lugar y fecha

Firma del solicitante

SR. PRESIDENTE DE LA DIPUTACIÓN PROVINCIAL DE A CORUÑA
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