h@r& Ayuntamiento DIR 3 de la Entidad: L01380260
U’ VILLA DE LA OROTAVA Codigo SIA del Procedimiento:

Solicitud de Subvenciones a las Asociaciones de

Padres y Madres de Alumnado

Datos del interesado

Tipo de persona NIF/CIF

Nombre Primer apellido Segundo apellido

(Solo si Tipo de persona = Fisica)

Razon Social

(Solo si Tipo de persona = Juridica)
Datos del representante

Tipo de persona NIF/CIF

Nombre Primer apellido Segundo apellido

(Solo si Tipo de persona = Fisica)

Razén Social

(Solo si Tipo de persona = Juridica)

Poder de representacién que ostenta

Nombre del Convenio

(Solo si Poder de representacién que ostenta = Estoy adherido a un convenio con esta administracion para representar al interesado)

Datos a efectos de notificaciones

Medio de notificacion Email Movil

Pais Provincia Municipio Nucleo diseminado Codigo postal

Tipo Via Direccién Ndmero / Km Bloque Escalera Planta Puerta Extra



Expone / Solicita

Expone

Que la asociacion representa a los padres y madres del alumnado de un colegio sito en el municipio de la Villa de
La Orotava

Solicita

Que le sea concedida una subvencioén a la entidad para la financiacion de:
H Programa de actividades y proyectos escolares

Fomento del uso de biblioteca en horario no lectivo

Informacioén adicional

Curso escolar:
Importe del Proyecto:

Importe de la Subvencién solicitada:
Concurrencia con otras subvenciones:

Ha recibido ayudas y/o subvenciones con el mismo objeto de otra administracion, ente publico o privado:

En caso afirmativo, especificar entidad e importe( En caso afirmativo, especificar: Nombre (Administracion /Empresa Publica/ Empresa Privada) e importe):

Documentacioén Obligatoria

|:| Certificado acreditativo de la personalidad del solicitante

|:| Proyecto o memoria de la actividad a ejecutar

D Presupuesto de ingresos y gastos de la actividad.

|:| Para solicitar subvencion para proyectos Escolares “Certificado del nimero de alumnos matriculados pertenecientes a La Orotava” o, en
caso de solicitar la subvencion para el fomento del uso de bibliotecas, “Certificado del nimero de monitores de biblioteca”.

|:| Certificado de inexistencia de delitos sexuales

Documentacion a aportar segun el caso
|:| DNI / NIE del representante de la Entidad(1)
CIF de la Entidad(1)

Certificado de la Junta Directiva(1)

En caso de que el importe de la subvencion solicitada supere los 3.000€, certificaciones de hallarse al corriente en las obligaciones
tributarias (AEAT, ATC y Consorcio de Tributos) y con la Seguridad Social o, en su defecto, autorizacién expresa para recabar la

L]
[]
|:| Estatutos de la Entidad(1)
[]

informacion a través de la Plataforma de Intermediacién de Datos.

(1) no sera necesaria si ya ha sido presentada en afos anteriores, se mantiene vigente y no ha habido modificaciones)



Declaro
|:| DECLARO , bajo mi expresa responsabilidad, que la entidad solicitante:

» Esta inscrita o ha solicitado su inscripcion en el Registro Municipal de Asociaciones Vecinales y Entidades

Ciudadanas, asi como en el Registro Oficial correspondiente (Consejeria de Educacion del Gobierno de Canarias).

* NO se halla incursa en ninguna de las prohibiciones para obtener la condiciéon de beneficiario de subvenciones
previstas en el articulo 13 de la Ley 38/2013, de 17 de noviembre, General de Subvenciones.
» Se encuentra al corriente de sus obligaciones tributarias (Estatal, Autondmica y Municipal), asi como con la

Seguridad Social.

* NO se halla inhabilitada para recibir ayudas o subvenciones de entidades publicas.

* NO tiene subvenciones concedidas por el Ayuntamiento pendiente de justificar.

* Se halla al corriente de pago de obligaciones por reintegro de subvenciones.

» Se compromete a destinar los fondos a la actividad prevista en la memoria objeto del proyecto subvencionable.

» Se compromete a comunicar a este Ayuntamiento cualquier modificacion de las circunstancias que hayan sido

tenidas en cuenta para la concesién de esta subvencion.

Deber de Informar a los Interesados sobre Proteccién de Datos

D He sido informado de que esta Entidad va a tratar y guardar los datos aportados en la instancia y en la documentacién que la acompafia para la
realizacién de actuaciones administrativas

Informacion basica sobre proteccion de datos

Responsable Excmo. Ayuntamiento de la Villa de La Orotava
Finalidad Tramitar procedimientos y actuaciones administrativas.
Legitimacion Cumplimiento de una mision realizada en interés publico o en el ejercicio de poderes publicos otorgados a esta Entidad.

Se cederan datos, en su caso, a otras Administraciones Publicas y a los Encargados del Tratamiento de los Datos. No hay prevision de

Destinatarios X 3
transferencias a terceros paises.

Derechos Acceder, rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, tal y como se explica en la informacién adicional.
Informacion Puede consultar la informacion adicional y detallada sobre Proteccién de Datos en la siguiente

Adicional direccion https:/laorotava.sedelectronica.es/privacy

Observaciones

**En caso de no estar dado de alta, o que requiera cambiar los datos bancarios, en la base datos de terceros del sistema
de informacién contable del Ayuntamiento de la Villa de La Orotava, debe realizar la solicitud correspondiente cuyo tramite
se encuentra disponible en esta sede electrénica: [Alta o Modificacion de Datos de Terceros]**



Firma

I:I PRESTA SU CONSENTIMIENTO para que la entidad realice consultas de los datos del solicitante/representante a través de la Plataforma de
Intermediacion de Datos y otros servicios interoperables. La tramitacion de su solicitud podria dilatarse por causas no imputables a esta Administracion.
Si por cualquier motivo no pudiera recabarse este documento, se le podra requerir posteriormente para que sea usted quien aporte el documento.

|:| Declaro que es cierto el contenido de este documento y confirmo mi voluntad de firmarlo

Firma

Municipio Fecha

En ,el i}

(dd/mm/aaaa)



	ThirdData: 
	personType: 
	0_0: [ ]
	0_1: [ ]

	nif: 
	0_0: 
	0_1: 

	name: 
	0_0: 
	0_1: 

	firstSurnamePreposition: 
	0_0: 
	0_1: 

	firstSurname: 
	0_0: 
	0_1: 

	secondSurname: 
	secondSurnamePreposition: 
	0_0: 
	0_1: 

	0_0: 
	0_1: 

	businessName: 
	0_0: 
	0_1: 

	notificationChannel: 
	0_0: [ ]

	email: 
	0_0: 

	mobile: 
	0_0: 

	country: 
	0_0: [ ]

	province: 
	0_0: [ ]

	town: 
	0_0: 

	disseminatedNucleus: 
	0_0: 

	zipCode: 
	0_0: 

	typeOfRoad: 
	0_0: [ ]

	address: 
	0_0: 

	number: 
	0_0: 

	block: 
	0_0: 

	stair: 
	0_0: 

	floor: 
	0_0: 

	door: 
	0_0: 

	extension: 
	0_0: 


	InitiationData: 
	representationPowerType: 
	0: [ ]

	agreement: 
	0: [ ]


	checkbox_6b840774-a90c-4d0a-bb5b-fe254814b410: Off
	checkbox_bd25da5b-51cc-4e92-a70a-66eddb968b0a: Off
	checkbox_25812329-4973-4b01-9920-82db48c1c7bf: Off
	checkbox_cadd30f9-9e1f-4bee-8d01-d6b3a4096a9b: Off
	checkbox_3efcf485-7cb4-43b5-a38b-733b931dd216: Off
	checkbox_8f0956ed-1d99-4315-94a0-a4ec3ea27bac: Off
	checkbox_a4d7613b-689a-4914-b041-d909c68190a6: Off
	checkbox_619a6de6-f523-4a62-b757-e12ff0b0a84b: Off
	checkbox_138a504b-ef0f-41f0-a205-73b6fa916477: Off
	checkbox_7b0483c4-9ed3-4948-ae2f-2a9b579130de: Off
	table0checkboxId: Off
	checkbox_9fef9963-e411-4a65-a2cb-ab3e927984f4: Off
	SignDocumentGeneratorService: 
	town: 
	date: 
	checkConsent: Off

	Declaro: Off
	Curso Escolar: 
	Importe del proyecto: 
	Importe de la Subvención solicitada: 
	HeRecibido: [ ]
	Entidad_importe: 
	Check programa: Off
	Check fomento: Off


