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ANEXO I 
SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN EN LA CONVOCATORIA DE SU BVENCIONES A PROYECTOS 
REALIZADOS POR LAS ASOCIACIONES LEGALMENTE CONSTITUIDAS EN EL ÁMBI TO 
SANITARIO Y DE PROTECCIÓN ANIMAL DURANTE EL  JERCIC IO 2014. 
 

I. Datos de identificación de la entidad solicitante: 
Nombre: CIF. Teléfono de contacto 

 
Domicilio: E-mail: 

 
II. Datos del representante: 
Apellidos y nombre: D.N.I. Teléfono de 

contacto 
 

Domicilio E-mail 
 

III. Proyectos para los que se solicita subvención: 
Proyecto (denominación) Cantidad solicitada 

  
  
IV. Datos bancarios: 
Entidad Sucursal Número de cuenta: 

 
V. Documentación aportada 

Anexo I.-Solicitud de participación en la convocatoria. 

Anexo II.- Ficha técnica del proyecto / proyectos para los que se solicita subvención. 

Anexo III.- Ficha de Mantenimiento de Terceros CÓDIGO I.B.A.N.  

Anexo IV.- Proyecto o proyectos específicos para los que se solicita subvención. 

DNI del representante de la Entidad y/o CIF de la misma. 

Documentación acreditativa de la inscripción en el Registro correspondiente, en el caso de organizaciones o 

entidades privadas. 

Copia compulsada de la escritura de constitución y/o estatutos. En el caso de organizaciones o entidades 

privadas. 

Certificado del secretario/a de la organización o entidad acreditativo de la representación que ostenta quien 

suscribe la solicitud. 

Certificación bancaria en la que se acredite la titularidad de la cuenta indicada en la solicitud. 

Certificado de la Tesorería General de la Seguridad Social y Agencia Tributaria , de que el  solicitante se 

encuentra al corriente en los pagos de sus obligaciones. 
El solicitante podrá acogerse a lo establecido en el párrafo f) del art. 35 de la Ley 30/1992 LRJAP 
“A no presentar documentos no exigidos por las normas aplicables al procedimiento de que se trate, o que ya se 
encuentren en poder de la Administración Actuante.” 
SOLICITA a V.I. que, previos los trámites e informes que estime oportunos, tenga a bien admitir la presente 
solicitud. 

 
Orihuela; a ______ de ________________ de ________ 

Fdo.: 
 
Los datos personales que se expresen aquí se incorporarán a una base de datos informatizada cuya finalidad es la Gestión de su Solicitud. El 
Ayuntamiento de Orihuela, propietario y responsable de esta base de datos, ha arbitrado las medidas requeridas para proteger sus datos 
personales y para que Vd. pueda ejercer su derecho a acceder, rectificar y cancelar sus datos, dirigiéndose por escrito al Responsable de 
Seguridad del Ayuntamiento de Orihuela. 

EXCMO. SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE ORIHUELA  


