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	MODELO ANEXO B
	 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	IMPORTE TOTAL SOLICITADO PARA A SUBVENCIÓN    
	  Importe     €
	

	
	
DATOS DO REPRESENTANTE DA ASOCIACIÓN/CLUBE:
Nome e apelidos:  Pulse aquí para engadir
DNI: Pulse aquí para engadir
Cargo que representa: Pulse aquí para engadir

DECLARO RESPONSABLEMENTE A VERACIDADE DOS SEGUINTES DATOS AOS EFECTOS DA SÚA AVALIACIÓN :
	

	
	
DEPORTE BASE
	SI/NO
	
	INFORMACION DEPORTISTAS
	

	
	Deportistas nados ano 2001
	 SI/NO
	
	Nº TOTAL  FEDERADOS
	  Número 
	

	
	Deportistas nados ano 2002
	 SI/NO
	
	Nº MULLERES FEDERADAS
	  Número 
	

	
	Deportistas nados ano 2003
	 SI/NO
	
	Nº HOMES FEDERADOS
	  Número 
	

	
	Deportistas nados ano 2004
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2005
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2006
	 SI/NO
	
	Nº SOCIOS CLUB
	 Número 
	

	
	Deportistas nados ano 2007
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2008
	 SI/NO
	
	IMPORTE TOTAL RECAUDADO CUOTAS
	

	
	Deportistas nados ano 2009
	 SI/NO
	
	
	Cantidade                   €
	

	
	Deportistas nados ano 2010
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2011
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2012
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2013
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2014
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2015
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	Deportistas nados ano 2016
	 SI/NO
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	ACTIVIDADES REALIZADAS
	
	

	
	TITULO ACTIVIDADE  (con pequena descripción a efectos de determinar o cumprimento dos requisitos)
	DATA
	

	
	1- Engadir actividade                                                                       
	 Data
	

	
	2- Engadir actividade                                                                       
	Data
	

	
	3- Engadir actividade                                                                       
	 Data
	

	
	4- Engadir actividade                                                                        
	 Data
	

	
	5- Engadir actividade                                                                       
	 Data
	

	
	6- Engadir actividade                                                                       
	 Data
	

	 
 
 
 
 
 
 
 
	7- Engadir actividade                                                                       
	 Data
	

	
	8- Engadir actividade                                                                       
	 Data
	

	
	9- Engadir actividade                                                                       
	 Data
	

	
	10- Engadir actividade                                                                        
	 Data
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	 

	
	☐Declaro, que conto con deportista menores de idade e comprométome a colaborar coa Concellería de Servizos Sociais.
	 

	
	
	
	
	
	
	
	 

	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 



	


                Asinado Dixitalmente
	Data:
	 Data
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