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ANEXOS A CUBRIR PARA SOLICITAR A 

SUBVENCIÓN DESTINADA A ASOCIATIVAS, 

AGRUPACIÓNS E ASOCIACIÓNS DE VECIÑOS 

PARA A REALIZACIÓN DE OBRAS E 

ESTABLECEMENTO, AMPLIACIÓN E MELLORA 

DE SERVIZOS DE INTERESE 

VECIÑAL.EXERCICIO 2024 

 

 
 

 

 

NOME DA ASOCIACIÓN: 

 

 

..................................................................................................................... 

 

 

 

 

 

 

 

 



  
Concello de Castroverde 

Concello de Castroverde 

Plaza do Concello, nº 2, Castroverde. 27120 (Lugo). Tfno. 982312080. Fax: 982313011 

 

ANEXO I 

 

CONVOCATORIA DE SUBVENCIÓNS A ENTIDADES ASOCIATIVAS, 

AGRUPACIÓNS E ASOCIACIÓNS DE VECIÑOS PARA A REALIZACIÓN DE 

OBRAS E ESTABLECEMENTO, AMPLIACIÓN E MELLORA DE SERVIZOS DE 

INTERESE VECIÑAL. EXERCICIO 2024.  

 

 

D./Dª______________________________________________________________

con NIF___________________, teléfono núm._____________con domicilio en 

______________________________________________________(Castroverde), 

en representación de 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

 

SOLICITA: 

Unha subvención por importe de ______________€ para sufragar os gastos 

derivados da realización da/s seguinte/s actuación/s: 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

Así mesmo xunto con esta solicitude achego os seguintes documentos: 

 

□ Anexo II (memoria explicativa do proxecto, presentar un Anexo II por cada  

     actividade a realizar) 

□ Anexo III (modelo de declaración xurada) 

□ Fotocopia dos estatutos e da acta de constitución da asociación (actualizados) 

□ Fotocopia do NIF da persoa solicitante 

□ Fotocopia do CIF da asociación 

□ Outros documentos................................................................................ 

 

Acepto o compromiso de destinar a subvención que se conceda á execución do 

proxecto, obxectivo ou actividade solicitada así como tódolos compromisos e obrigas 

derivadas das bases reguladoras da convocatoria de subvencións para o exercicio 

2024. 

 

                                   Castroverde, ____ de _____________________ de 2024 

  

                                         

SR ALCALDE – PRESIDENTE DO CONCELLO DE CASTROVERDE 

 



  
Concello de Castroverde 
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ANEXO II 

 

     MEMORIA EXPLICATIVA DO PROXECTO 

 

 

DENOMINACIÓN:_____________________________________________________ 

 

-DESCRICIÓN DAS ACTUACIÓNS: 

 

-Obxectivos que persegue: 

__________________________________________________________________ 

 

- Duración do proxecto: 

__________________________________________________________________ 

 

-Lugar previsto para a realización das actuacións: 

__________________________________________________________________ 

 

- Recursos previstos para a execución do proxecto: 

               

 a)  Orzamento detallado dos gastos previstos: 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

       

 b) Orzamento detallado dos recursos previstos (materiais, económicos, humanos, 

económicos (subvencións, aportacións socios etc) 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

                             

                                                     TOTAL....…………………………………€ 

 

 Castroverde, ___ de _____________________ de 2024 

 

 

 

 

 

 

 



  
Concello de Castroverde 

Concello de Castroverde 

Plaza do Concello, nº 2, Castroverde. 27120 (Lugo). Tfno. 982312080. Fax: 982313011 

ANEXO III 

 

                     MODELO DE DECLARACIÓN XURADA ÓS EFECTOS DE  

      SOLICITAR SUBVENCIÓN 

 

 

D./Dª_____________________________________________________________ 

co  NIF  _______________________________, teléfono núm._____________con 

domicilio en  ( Castroverde), en representación de__________________________ 

__________________________________________________________________ 

 

 

DECLARO BAIXO A MIÑA RESPONSABILIDADE QUE: 

 

1- Esta Asociación/Agrupación (si ou non) solicitou e recibíu, subvencións ou axudas 

doutras administracións públicas ou privadas, nacionais ou internacionais, para a 

mesma finalidade. 

 SI * 

 NON 

*Ata o día de hoxe e referidos ó exercicio económico de 2024, esta entidade solicitou/ 

recibiu outra subvención (indicar procedencia e contía) por parte de: 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

2- Esta entidade está ó corrente no cumprimento das súas obrigas tributarias fronte 

á: Axencia Estatal da Administración Tributaria, á Tesourería Territorial da Seguridade 

Social e ao Concello de Castroverde respectivamente. 

 

3- Esta entidade non se atopa inhabilitada nin está incursa en ningunha das causas 

de prohibición sinaladas no artigo 10 da Lei 9/2007 do 13 de xuño de Subvencións 

de Galicia, e o artigo 13 da Lei 38/2003, do 17 de novembro, para obte-la condición 

de beneficiaria da subvención. 

 

 

 

                                            Castroverde,____ de ________________ de 2024 

                                                            (DNI, sinatura ) 
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ANEXO IV 

 

                 MEMORIA DA NECESIDADE DO MANTEMENTO EN 

                           INFRAESTRUCTURA E EQUIPAMENTO 

 

 

 

-Gasto proposto: __________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

 

- Xustificación da necesidade do gasto: ___________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

- Breve descripción do local onde se vai face-lo gasto: 

 

a)Localización:_______________________________________________________ 

 

b) Equipamento actual: 

__________________________________________________________________ 

 

c) Réxime de posesión ou tenza do local: 

__________________________________________________________________ 

 

- Orzamento do gasto: 

__________________________________________________________________ 

 

- Importe da subvención solicitada e porcentaje que representa en función do 

gasto:_____________________________________________________________ 

 

 

Castroverde, ______ de _____________________ de 2024 

 (DNI, sinatura ) 

 

 

 

 

 

 

 


