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CONVOCATORIA: PLAN PROVINCIAL DE COOPERACION 2016

Documento acreditativo de la representacion

Ayuntamiento / Entidad / Apellidos y Nombre / Razén Social N.LF.
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° eléfono fijo de contacto eléfono mévil de contacto ireccién de correo electrénico
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Si desea recibir informacion de su tramite mediante alguno de los siguientes medios, marque con un aspa la casilla correspondiente:

Si, deseo recibir informacién a través de D CORREO POSTAL yio D CORREO ELECTRONICO

Direccién de correo electrénico

Domicilio
notificaciones
(4)

Calle Namero Escalera | Piso | Puerta | C.P. Municipio

Que reuniendo los requisitos establecidos en la Convocatoria para la concesién de Subvenciones a Municipios de la
provincia de Burgos, para la realizaciéon de obras o servicios de competencia municipal durante el afio 2016, conforme
al acuerdo o resolucién adoptado por la Entidad a la que represento, de fecha ..............ccocoiviiiiiins , de acudir
a la presente convocatoria.
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Se de por presentada la presente solicitud y la documentacion, exigida por la convocatoria, que se acompafa y
relaciona en el reverso, declarando responsablemente:

> Que al amparo de lo establecido en las Bases 42 y 52.b.3) de la Convocatoria, este Ayuntamiento opta por el
siguiente tipo de obra (describir la actuacién a subvencionar). (Importe minimo de inversién = 15.000 €, salvo que la cifra de

o

E reparto en Plan que corresponda al Ayt® sea inferior):

oe L) ettt IMPOMe .., €

—

O /T Importe .........coviiiii €

(] ) p
G TP Importe ........cocooiiiiiii €
) Importe ... €
L5 T PPN Importe ........cccooiiiiiii €

Que ACEPTA en su totalidad las Bases de la Convocatoria y asume, en el caso de resultar beneficiaria de la ayuda
solicitada, los siguientes COMPROMISOS:

1. Destinar la subvencion a la finalidad para la que sea concedida e incluir en el presupuesto la financiacién necesaria
para ello.

COMPROMISO
)

2. Presentar, dentro del plazo sefialado, la documentacion exigida por las Bases de la Convocatoria para la
justificacién de la subvencion.

ACEPTACION Y

Firma

En ,a de de

La presentacién de esta solicitud implica, a los efectos previstos en la Ley Orgéanica 15/1999, de 13 de diciembre de Proteccion de datos de carécter
personal, el consentimiento de los afectados para su inclusién en el fichero correspondiente de esta Diputacién, siendo tratados de forma totalmente
confidencial y inicamente podran ser tratados para el estricto cumplimiento de las funciones derivadas de la solicitud. El interesado podra ejercitar los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacién y oposicion en cualquier momento y en los términos previstos en la legislaciéon vigente, y siendo
responsable del fichero la Diputacién.

IMPORTANTE: El plazo méaximo para resolver la convocatoria es de TRES meses. Transcurrido dicho plazo sin resolver y notificar su solicitud se podré entender desestimada.

EXCMO. SR. PRESIDENTE DE LA DIPUTACION DE BURGOS.-



Sefiale el nimero y titulo del apartado que complementa:

HOJAS ADICIONALES

Se acompaiia la siguiente documentacion, de acuerdo con la Convocatoria (marcar lo que proceda):

] Anexo declaracion jurada. (Anexo Il)
D Anexo declaracion de ayudas. (Anexo Ill)

D Acuerdo del Ayuntamiento en el que se haga constar lo estipulado en la Base 42 y 72 de esta Convocatoria.
(Haciendo constar la descripcion exacta de la actuacion a ejecutar, la disponibilidad de terrenos y servidumbres
0 autorizaciones)
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Firma

EXCMO. SR. PRESIDENTE DE LA DIPUTACION DE BURGOS.-
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