Ayuntamiento de Cadrete

ANEXO |
SOLICITUD DE SUBVENCION

Nombre y apellidos

DNI

Presidente/a de la Asociacién/Entidad:

CIF

Domicilio

Municipio

Provincia

Teléfono

Teléfono movil

Correo electrénico

EXPONE:

Que, enterado/a de la convocatoria de subvenciones del Ayuntamiento de Cadrete para Asociaciones y
Entidades sin 4nimo de lucro inscritas en el Registro municipal de Asociaciones vecinales para el ejercicio
, y considerando que la Asociacién a la que representa reline los requisitos sefialados en la convocatoria,

SOLICITA participar en la convocatoria de referencia, mediante la concesion de una subvencion de
euros, con destino a |a realizacién de los proyecto o actividades descritos en el/los Anexo/s llI
que se acompafa/n, aceptando todas y cada una de las bases que rigen la presente convocatoria y aportando

la documentacion requerida a tal efecto en el tiempo y forma establecidos.

Cadrete,a___ de de 202__.

Sr. Alcalde-Presidente del Ayuntamiento de Cadrete (Zaragoza
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