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B, CIUDAD AUTONOMA ANEXO |

M E L l L L A Sello Registro Exp. Subvencidn: / -

Consejeria de Bienestar Social y Sanidad Fecha: de de

A rellenar por le Administracidn

Dirigido a: La Consejerfa de Bienestar Social y Sanidad

SOLICITUD DE SUBVENCIONES INSTITUCIONALES PARA ENTIDADES Y CENTROS
SIN ANIMO DE LUCRO CON AMBITO DE ACTUACION EN MELILLA

Nombre o raz()n soclal de la Entidad (1):
N.LF.: I Siglas: | Domicilio (2): .

[C.p.: | Localidad:
Ambito (3): | Correo electrénico: | Tifno.: Fax:

Nombre y Apellidos:

Cargo: I D.N.L:
Correo electrénico: Tlfno.: | Fax:

Titular de Ia Cuenta:

Banco o Caja : Sucursal:

Domiéilio R Localidad: Provincia:
NUMERO DE CUENTA CORRIENTE

En clfra. T ' — ‘ €.

En letra: Euros.

(1) Debera coincidir con la denominacién de la entidad que figura en sus Estatutos.
(2) Enningun caso se podra consignar como domicilio un apartado de correos.
(3) Se identificard como estatal, autondmica, provincial o local (segin conste en sus Estatutos)

El solicitante de la subvencion, en representacion de la Entidad
conoce y acepta en todos sus términos las Bases Reguladoras de las Subvenciones institucionales para entidades y centros sin 4nimo de lucro
con 4mbito de actuacion en Melilla y la Convocatoria correspondiente al presente ejercicio, declara que la Entidad de referencia cumple
todos los requisitos en ellas establecidos y autoriza a la Ciudad Auténoma de Melilla a la consulta de los datos tributarios y de justificacién
de subvenciones previas que en ella obren y a solicitar a la Agencia Estatal de Administracién Tributaria y a la Tesoreria General de la
Seguridad Social la comprobacién de los datos relativos al cumplimiento de sus obligaciones Tributarias y con la Seguridad Social para
constatar que se cumplen los requisitos establecidos en la normativa reguladora del presente procedimiento.

En Melilla,a __de de

Fdo.:




