
 

ANNEX I

SOL·LICITUD 

A  DADES REPRESENTANT 

Nom i cognoms: _______________________________________________________

___________________________________________ DNI _____________________

Adreça: _______________________________________  Localitat: ______________

Telèfon: _________________    Adreça de correu electrònic: ____________________

 ____________________________________________________________________

B SOL·LICITE

La inclusió en la convocatòria de les beques esportives referida a l'anualitat 2020, en

representació de ______________________________________________________

___________________________________________ DNI _____________________

 (dades de l'aspirant a la concessió de la beca).

Muro, _________ de _______________________ de 2020.

El/La representant

Signat:_______________________________

S'HAURÀ D'ADJUNTAR LA DOCUMENTACIÓ SEGÜENT:
 Fotocòpia del DNI de la persona que signa la sol·licitud.
 Fotocòpia del DNI de l'esportista aspirant a concessió de la beca.
 Fotocòpia de la llicència federativa de l'esportista aspirant a concessió de la beca.
 Pressupost de les despeses corresponents a les activitats programades per a la present temporada

2019-2020.
 Justificació econòmica (factures) de les despeses realitzades en l'anualitat 2020, que han de ser, com

a mínim, superiors en el doble de la quantitat becada. 
 Justificació  dels  desplaçaments  realitzats  mitjançant  calendaris  oficials  i  participació  en  les

competicions/entrenaments.
 Memòria de la programació esportiva realitzada corresponent a l'anualitat 2019-2020, Que contindrà

com a mínim les dades sol·licitades en la base cuarta.
 En cas de nou perceptor, Manteniment de tercers del beneficiari o del representant (annex II o annex

III)
 Autorització  a  l'Ajuntament  per  sol·licitar  dades  de  trobar-se  al  corrent  en  el  compliment  de  les

obligacions tributàries i davant de la Seguretat Social (annex IV) o en cas de no autorització o que
l'ajuntament no puga fer la consulta, aportar els certificats que ho acredite. 
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