

ANEXO  I
SOLICITUD DE SUBVENCIONES A CLUBS DEPORTIVOS AÑO 2024

	DATOS DEL SOLICITANTE
	


	


NOMBRE DEL CLUB                                                                                                                                       CIF
DIRECCIÓN                                                                                                                  LOCALIDAD
	
	


CÓDIGO POSTAL                                    TELÉFONO                                      DIRECCIÓN ELECTRÓNICA
	
	
	


N.º REGISTRO ASOC. DEPORT. GALICIA                               FEDERACIONES / MODALIDADES DEPORTIVAS
	


	




	DATOS DEL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD
NOMBRE  Y APELLIDOS                                                                                                                         DNI/NIF   
                                                                                                                            
DIRECCIÓN                                                                                                                  LOCALIDAD

CÓDIGO POSTAL      TELÉFONO  MÓVIL          TELÉFONO FIJO                 DIRECCIÓN ELECTRÓNICA 


	DIRECCIÓN PARA LOS EFECTOS DE NOTIFICACIÓN. *Marcar con una (x)                                                      Dirección de la entidad                                     Dirección del representante

	EXPONE
Que la entidad que represento cumple los requisitos exigidos en la convocatoria de concurso público para concesión de subvenciones a clubs deportivos de Ourense para el año 2024.
Que asume todos los compromisos reflejados en dicha convocatoria y acompaña la documentación exigida en esta, y 
SOLICITA 
Una subvención total de                                       euros para financiar parcialmente los gastos derivados de la participación de la entidad en competiciones deportivas durante la actual temporada.



      Ourense, _______de ___________________________de 2024


                 Sello de la entidad




Fdo. ____________________________________
(El representante de la entidad)


   SR. PRESIDENTE DE LA DIPUTACIÓN PROVINCIAL DE OURENSE			



ANEXO II
DECLARACIÓN

	D/D.ª

	DNI/NIE

	En representación de la entidad:





	DECLARO:

· No encontrarme incurso/a en ninguno de los supuestos de incompatibilidad a los que se refiere el artículo 13.2 d) de la Ley General de Subvenciones.

1. Que la entidad a la que represento no se encuentra incursa en ninguna de las prohibiciones de obtención de subvenciones de la Diputación Provincial de Ourense a las que se refiere el artículo 13 de la Ley general de subvenciones.

1. Que la entidad a la que represento está al día en sus obligaciones tributarias con la Hacienda Estatal y Autonómica y con la Seguridad Social.
	


	Y para que conste, a los efectos previstos en el artículo 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones, firmo esta declaración en Ourense, a _______de_______________de 2024.   




Fdo.:_____________________________
(El representante de la entidad)






ANEXO III DECLARACIÓN


  DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE
NOMBRE DEL CLUB	CIF


DATOS DEL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD
NOMBRE Y APELLIDOS	DNI/ NIE






DECLARO * Marcar con una (x)


Non haber solicitado ni, en consecuencia, tener concedida, ninguna ayuda para el mismo fin, sea pública o privada.

Que presentó la/s solicitud/es y que le fue/fueron concedida/s, si es el caso, la/s siguiente/s ayuda/s para el mismo fin:

















* En el caso de estar pendiente la resolución de alguna solicitud, se indicará "pendiente" en la columna. En el caso de solicitudes denegadas, se hará constar "denegada".
Organismo o entidad al que solicita

Fecha solicitud

Concesión *

Cuantía































Ourense,  	de  	de    2024






Fdo.:  	
(El representante de la entidad)

ANEXO  IV
AUTORIZACIÓN



DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE
NOMBRE DEL CLUB                                                                                                                  CIF


DATOS DEL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD
NOMBRE Y APELLIDOS	   DNI/ NIE







AUTORIZO


A la Diputación Provincial de Ourense a hacerme las comunicaciones para recibir, a través del correo electrónico y/o sms, indicados en la solicitud, la comunicación de aviso del inicio del plazo de enmienda de deficiencias materiales en la documentación administrativa presentada, del inicio de trámite de audiencia, de la publicación del acuerdo de resolución del concurso y del aviso del inicio del plazo de enmienda de deficiencias en la documentación presentada para la justificación de la subvención otorgada en el concurso público para la concesión de subvenciones a clubs deportivos de Ourense 2024.









Ourense,  	de  	de 2024











Fdo.:  		 (El representante de la entidad)



ANEXO V
EVALUACIÓN DE LA ESTRUCTURA E INCIDENCIA SOCIAL DE LA ENTIDAD 
TEMPORADA 2023-2024

* Para entidades con más de una disciplina deportiva, se cubrirá este ANEXO V por cada una de ellas. (Por ejemplo, entidades deportivas que tengan disciplinas como atletismo, voleibol, baloncesto, etcétera)


TEMPORADA 2023-2024
DISCIPLINA  DEPORTIVA.




CATEGORÍA MASCULINA
Categoría de la competición















Número deportistas

















	Relación de equipos de la entidad para la temporada 2023 - 2024.

	

	
1)

	

	
2)

	

	
3)

	

	
4)

	

	
5)

	

	
6)

	

	TOTAL





CATEGORÍA FEMENINA
Categoría de la competición















Número deportistas

















	Relación de equipos de la entidad para la temporada 2023 - 2024.

	

	
1)

	

	
2)

	

	
3)

	

	
4)

	

	
5)

	

	
6)

	

	TOTAL







Fdo.:  	
( El representante de la entidad)



  ANEXO V
EVALUACIÓN DE LA ESTRUCTURA E INCIDENCIA SOCIAL DE LA ENTIDAD
                                                            TEMPORADA 2023 - 2024


 TITULACIÓN Y MODALIDAD CONTRACTUAL DE LOS TÉCNICOS DE LA ENTIDAD

	Nombre y apellidos de los técnicos de la entidad *(Indicar clase contrato e data de inicio)

	

	

	

	

	

	

	

	


	


Titulación

Modalidad contractual










































































	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	




     





























(*) Todos los técnicos indicados en este anexo, deberán acreditar documentalmente la relación laboral con el club.









Fdo.:  	


(El representante de la entidad)

ANEXO V
EVALUACIÓN DE LA ESTRUCTURA E INCIDENCIA SOCIAL DE LA ENTIDAD    TEMPORADA 2023- 2024








ANTIGÜEDAD DE LA ENTIDAD
AÑO DE CONSTITUCIÓN DE LA ENTIDAD





ÁMBITO DE INFLUENCIA DE LA ENTIDAD.
BREVE NOTA SOBRE EL ORIGEN DE LA ENTIDAD, ARRAIGO Y NIVEL DE IMPLANTACIÓN EN SU ÁMBITO GEOGRÁFICO DE INFLUENCIA.
(BARRIO, LOCALIDAD O COMARCA)





















           
















Fdo.:  	
(El representante de la entidad)






                                                                                                                                     ANEXO VI
FICHA DE EVALUACIÓN DE LA SITUACIÓN ECONÓMICA DE LA ENTIDAD Y COSTES DE LA ACTIVIDAD TEMPORADA 2023- 2024






     ANEXO VI
FICHA DE EVALUACIÓN DE LA SITUACIÓN ECONÓMICA DE LA ENTIDAD Y COSTES DE LA ACTIVIDAD

PRESUPUESTO DETALLADO DE INGRESOS Y GASTOS PARA LA TEMPORADA 2023-2024

(1) PRESUPUESTO GASTOS 2023-2024

Concepto 	Importe

1.-Trámites federativos (fichas, avales, otros)...........................
2.-Gastos de desplazamientos a competiciones oficiales
2.1. Transporte.............................................................
2.2. Estancias, comidas, etcétera....................................
3.-Material deportivo.................................................................
4.-Arbitrajes/jueces....................................................................
5.-Alquiler instalaciones...........................................................
6.-Honorarios técnicos deportivos..............................................
7.-Honorarios jugadores............................................................
8.- Gastos médicos.....................................................................
9.-						...................
10.-						....................
11.-						....................
12.-						....................
TOTAL GASTOS PREVISTOS



(1) PRESUPUESTO INGRESOS 2023-2024


ConceptoIMPORTE

Previsión
ingresos
2023-2024

Últimos
ingresos percibidos




1.-  Ayudas de entidades oficiales


































































1.1. Subvención Xunta de Galicia.................................
1.2. Subvención del respectivo ayuntamiento...............
1.3. Subvención de la Deputación.................................
1.4. Otras subvenciones públicas..................................
2.  Empresas privadas patrocinadoras........................................
3.- Ingresos por socios o personas físicas colaboradoras...........
4.-						....................
5.-						....................
6.-						....................
7.-						...................
8.-						....................
TOTAL INGRESOS PREVISTOS









Fdo.:  	
( El tesorero de la entidad)

                   Asdo.:_________________________________
(El representante de la entidad)

(1)Recordar que deben venir equilibrados, en las cuantías finales, ingresos y gastos

                                                                                                                                           
                                                                         


FICHA DE EVALUACIÓN DE LA SITUACIÓN ECONÓMICA DE LA ENTIDAD Y COSTES DE LA ACTIVIDAD  
ÚLTIMA LIQUIDACIÓN OFICIAL DE INGRESOS Y GASTOS  - FECHA LIQUIDACIÓN____________


LIQUIDACIÓN GASTOS

Concepto	Importe

1.-Trámites federativos (fichas, avales, otros).........................
2.-Gastos de desplazamientos a competiciones oficiales
2.1. Transporte...........................................................
2.2. Estancias, comidas, etcétera................................
3.-Material deportivo...............................................................
4.-Arbitrajes/jueces..................................................................
5.-Alquiler instalaciones..........................................................
6.-Honorarios técnicos deportivos...........................................
7.-Honorarios jugadores..........................................................
8.- Gastos médicos..................................................................
9.-Gastos extraordinarios derivados COVID19......................
10.-					...................
11.-					...................
12.-					...................
TOTAL GASTOS



LIQUIDACIÓN INGRESOS.

Concepto	Importe

1.- Ayudas de entidades oficiales
1.1. Subvención Xunta de Galicia................................
1.2. Subvención del respectivo ayuntamiento..............
1.3. Subvención de la Diputación.................................
1.4. Otras subvenciones públicas.................................
2. Empresas privadas patrocinadoras......................................
3.- Ingresos por socios o personas físicas colaboradoras.........
4.-                                                                                ...........
5.-                                                                                ...........
6.-						       ............
7.-						       ............
8.-						        ...........	
TOTAL INGRESOS 



Fdo.:  	             Fdo.:  	______________________________

                                ( El tesorero de la entidad)	    (El representante de la entidad)




Nota importante :  La relación de gastos e ingresos que figuran en esta liquidación oficial, deberá coincidir fehacientemente con los respectivos asientos de los libros de contabilidad reglamentarios del club, pudiendo ser requeridos por la Diputación Provincial para su inspección
                                                                         
                                                                          


                                                        
                                                                                    ANEXO VII
EVALUACIÓN DEL NIVEL DE LA COMPETICIÓN - TEMPORADA 2023-2024
Cubrir un impreso por modalidad deportiva para entidades polideportivas.

1º EQUIPO

NOMBRE DEL EQUIPO	FEDERACIÓN Y MODALIDAD DEPORTIVA








CATEGORÍA EN LA QUE MILITA


ÁMBITO DE LA COMPETICIÓN OFICIAL EN LA QUE PARTICIPA
MASC.	FEMENINO	
		Nacional	Autonómico	Provincial


*Marcar con una (x).	*Marcar con una (x).





2º EQUIPO

NOMBRE DEL EQUIPO	FEDERACIÓN Y MODALIDAD DEPORTIVA








CATEGORÍA EN LA QUE MILITA


ÁMBITO DE LA COMPETICIÓN OFICIAL EN LA QUE PARTICIPA
MASC.	FEMENINO	
		Nacional	Autonómico	Provincial


*Marcar con una (x).	*Marcar con una (x).


(IMPORTANTE)    IMPRESCINDIBLE ACOMPAÑAR A ESTE ANEXO CALENDARIOS DE LA COMPETICIÓN









Fdo.:  	
(El representante de la entidad)

                                                                               ANEXO VII
EVALUACIÓN DEL NIVEL DE LA COMPETICIÓN 
(SOLAMENTE PARA DEPORTES INDIVIDUALES) 
TEMPORADA 2023 - 2024

PREVISIÓN DE PARTICIPACIÓN EN COMPETICIONES OFICIALES TEMPORADA 2023 -2024


RELACIÓN NOMINAL DE LOS PRINCIPALES DEPORTISTAS CON RAZONABLES POSIBILIDADES DE PARTICIPAR


NOMBRE Y APELLIDOS 
DEL DEPORTISTA	CATEGORÍA (1)	COMPETICIÓN (2)	LUGAR	FECHA








































1.-Senior, júnior, juvenil, infantil, etcétera
2.-Campeonato España, Autonómico, Copa, Liga, etcétera


                                                                                  








Fdo.:
(El representante de la entidad)



ANEXO VIII
CERTIFICACIÓN FEDERATIVA LICENCIAS ENTIDAD


NOMBRE Y APELLIDOS DEL/LA SECRETARIO/A GENERAL	              DE LA FEDERACIÓN GALLEGA DE


CERTIFICO:
Que son ciertos los datos que a continuación se indican, referidos a la temporada deportiva  	/ 	
   - NOMBRE DEL CLUB


- N.º DE EQUIPOS Y LICENCIAS INSCRITAS EN LAS CATEGORÍAS QUE SE INDICAN Y EN COMPETICIONES OFICIALES.
LAS LICENCIAS SE REFERIRÁN EXCLUSIVAMENTE A LOS DEPORTISTAS. NO SE REFLEJARÁN DELEGADOS, TÉCNICOS, ETCÉTERA



DATOS DEL CLUB
Nº licencias



Masculinas

Femeninas

Discapacitados








































































	
Nombre del equipo
	





	Categoría (infantil,
juvenil, júnior, promesa, sénior…)

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	

	TOTAL LICENCIAS DEPORTISTAS DEL CLUB





DATOS GENERALES DE LA FEDERACIÓN DEPORTIVA


Totales





Número de licencias



Masculinas

Femeninas

Discapacitados

























Provincia Ourense

Galicia


Para que conste, para los efectos de la solicitud de subvención ante la Diputación Provincial de Ourense, por
parte del club arriba indicado, firmo este certificado en                                 a          de                                                                       de  2024.






Sello de la Federación Gallega	Fdo.:  	
(Secretario/a general de la Federación) 

(1) Para aquellos clubs que, en el momento de solicitar este certificado, no comenzaran su temporada deportiva deberán cubrirlo con el número de licencias de la última temporada.









ANEXO  IX 
OFICIO DE REMISIÓN
(Sólo se cubrirá en el caso de enmienda de documentación)


NOMBRE Y APELLIDOS DEL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD	DNI/ NIE EN REPRESENTACIÓN DE LA ENTIDAD


APORTO LA DOCUMENTACIÓN SOLICITADA PARA UNIR AL EXPEDIENTE DE SOLICITUD DE SUBVENCIÓN PARA:









Ourense,  	de  	de 2024








Fdo.:  	
(El representante de la entidad)



































SR. PRESIDENTE DE LA DEPUTACIÓN PROVINCIAL DE OURENSE.












ANEXO X
-MEMORIA de actuación justificativa del cumplimiento de las condiciones impuestas en la concesión de la subvención con indicación de las actividades realizadas y de los resultados obtenidos.



En                                                 , a             de                                     de 2024.
Fdo.:





ANEXO XI
-RELACIÓN CLASIFICADA DE LOS GASTOS DEL PROYECTO REALIZADO.

D/Dª.:                                                                                                                                                                                                                                                                                                   
Representante legal de la entidad:                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
 CIF nº:                                                         .
DECLARO
Que los gastos efectuados por el beneficiario para la ejecución de las actuaciones realizadas, presupuestados por la cuantía total de                                                    euros son los siguientes:
                                                                                                                                
	
	FECHA
	Nº FACTURA
	PROVEEDOR
	CONCEPTO
	IMPORTE
	IDENTIFICACIÓN
DOC. DE PAGO
	FECHA DE PAGO

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	
	
	

	25
	
	
	
	
	
	
	

	
	GASTO TOTAL DEL PROYECTO EJECUTADO
	


                        
En                                                 , a             de                                     de 2024.

Fdo.:














ANEXO XII
RELACIÓN DETALLADA DE LOS INGRESOS OBTENIDOS PARA EL PROYECTO

D/Dª                                                                                                                                                                                                                                                                                                     
Representante legal de la entidad:                                                                                                                  
CIF nº:                                                         .
DECLARO

Que los ingresos obtenidos por la entidad beneficiaria, son los siguientes:                                                                                                                           
	
	CONCEPTO
	IMPORTE

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	

	6
	
	

	7
	
	

	8
	
	

	9
	
	

	10
		
	

	11
	
	

	12
	
	

	13
	
	

	14
	
	

	15
	
	

	
	TOTAL INGRESOS
	


                       
En                                                 , a             de                                     de 2024.

Fdo.:























ANEXO XIII

DECLARACIÓN

DECLARACIÓN RESPONSABLE DE NO ESTAR INCURSO EN PROHIBICIONES PARA OBTENER LA CONDICIÓN DE BENEFICIARIO DE SUBVENCIONES Y DE ESTAR AL CORRIENTE DE LAS OBLIGACIONES TRIBUTARIAS Y CON LA  SEGURIDAD SOCIAL E EN EL PAGO DE OBLIGACIONES POR REINTEGRO DE SUBVENCIONES.

Don/Doña………………………………………..………........., con NIF…………………..., en representación de ………………………………………………………………..…, con NIF.…………………., 
En virtud de lo dispuesto en el artículo 69 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, de Procedimiento Administrativo Común de las Administraciones Públicas, y considerando los apartados 2 y 3 del artículo 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones, así como las bases reguladoras de esta convocatoria de subvenciones que establecen un régimen simplificado de acreditación de estas circunstancias al amparo de lo dispuesto en el artículo 31.7 de la Ley 9/2007, de 13 de junio, de Subvenciones de Galicia, DECLARA RESPONSABLEMENTE ante la Diputación Provincial de Ourense, y para los efectos de acreditar el cumplimiento de los requisitos exigidos para ser beneficiario/a de la subvención solicitada y posteriormente proceder al cobro de esta. 
PRIMERO: Que non se encuentra incurso/a en ninguno de los supuestos establecidos en el artículo 13, apartados 2 y 3, de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones.
SEGUNDO: Que se encuentra al corriente en el pago de las obligaciones tributarias y con la Seguridad Social, así como en el pago de las obligaciones por reintegro de subvenciones, comprometiéndose a mantener el cumplimiento de las anteriores obligaciones durante el período de tiempo inherente al reconocimiento al ejercicio del derecho al cobro de la subvención, de acuerdo con lo dispuesto en el artículo 31.7 de la Ley 9/2007, de 13 de junio, de Subvenciones de Galicia, y con el artículo 69.1 de la Ley 39/2015, así como a acreditarlo en cualquier momento en que le sea requerido por el órgano concedente de la subvención.
Manifiesto que soy conocedor de la obligación de comunicarle a la Diputación Provincial de Ourense cualquier variación que pudiera producirse en lo sucesivo respecto a lo anteriormente manifestado, y para que conste así, firmo esta declaración, 

[bookmark: _GoBack]En _______________, o ______de ______________de 2024

Fdo.:      
 





 ANEXO XIV
DECLARACIÓN RESPONSABLE  SOBRE LA NATURALEZA DEL IVA


D/Dª

con DNI núm.	, como

de la entidad

con NIF núm.                          , en relación con la documentación administrativa  correspondiente a la subvención
DECLARA:

Primero.‐ Que el IVA soportado contenido en los justificantes de gasto presentados con ocasión de la justificación de la subvención anteriormente referenciada, tiene la naturaleza de:
1. IVA soportado NO DEDUCIBLE (no se liquida ni compensa IVA)

2. IVA soportado DEDUCIBLE (se liquida o se compensa IVA) (1)

(1)	En el supuesto de marcar el punto 2, es obligatorio presentar, junto con la presente declaración  responsable, el modelo 390 (Resumen anual del IVA del ejercicio anterior).
Segundo.‐ En el caso de aplicar pro rata en el modelo 390, indicar la situación da pro rata del año en  curso.
2.a Que en el año en curso, se mantiene el mismo porcentaje de pro rata, tal y como consta en el modelo 390 aportado.
2.b Que en el año en curso, no se mantiene el mismo porcentaje de pro rata, tal como consta en el modelo 390 aportado.
Indicar el nuevo porcentaje de pro rata  	

Y para que conste, para los efectos oportunos, firmo esta declaración responsable en
..........................., el día .......... de .......................... de .............. .

Fdo.:
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  G AS T O S   PO R   K ILOMETRA J ES     E N   C O M P ETI C I ONES   OF I C I A LE S  (En  este apartado no   se incluirán  l os gastos por alo j am i ento  y   comidas)   1 .   R E LA C I ONES  DE   F A C T U R A S   O   R E C I B OS   P OR   G A S T OS   DE  KILOMETRAJ E   POR DESP L AZAM I ENTOS    R E AL I ZA DOS   EN L A   T EM P O R A DA   20 2 2 - 202 3 ,    D E B I E NDO   F I GU R A R  I D É N T I C OS   A S I E N T OS   E N   L OS   L I B R OS   DE   C ON T A B I L I D A D   DEL   C L U B .                     1. -   Em p r e sa   d e   t r an s p or t e ,   a g e nci a   v ia j e s   o   m at r ícu l a   y   p ro pi e ta r i o  d el   v e hícu lo .     2. -   D e n o m inaci ó n   d e l a   c o m p e tici ó n   o b j e t o  d el   d e s p l a z a m i e nt o .     3. -   U n   a s i e nt o  p o r  cad a   c o m p e tici ó n   r e a l i z ad a

  NOM BR E Y   C A T E GO R Í A   D EL   E QU I P O   ( 3)          (1)             ( 2)             L UG A R  

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

                                    I M PO R T E   T O T AL GASTOS  K I LOMETRA J E   TE M PO RADA   20 22 –   202 3    
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Documento_de_Microsoft_Word1.docx
 GASTOS POR KILOMETRAJES  EN COMPETICIONES OFICIALES (En este apartado no se incluirán los gastos por alojamiento y comidas)

1. RELACIONES DE FACTURAS O RECIBOS POR GASTOS DE KILOMETRAJE POR DESPLAZAMIENTOS  REALIZADOS EN LA TEMPORADA 2022-2023,  DEBIENDO FIGURAR IDÉNTICOS ASIENTOS EN LOS LIBROS DE CONTABILIDAD DEL CLUB.



 (
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) (
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DOR
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NOMBRE Y CATEGORÍA DEL EQUIPO (3)

		 (
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ÓN
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(1)          (2)
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                                 IMPORTE TOTAL GASTOS KILOMETRAJE TEMPORADA 2022– 2023







		



IMPORTE



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		



		












         1.- Empresa de transporte, agencia viajes o matrícula y propietario del vehículo.   2.- Denominación de la competición objeto del desplazamiento.    3.- Un asiento por cada competición realizada




