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ANEXO |
CIRCUITO CULTURAL TOMINO 2017

SOLICITUDE DE GRUPOS ACOLLIDOS AO CONVENIO CIRCUITO CULTURAL

DATOS DO/A SOLICITANTE

Nome da entidade/comision ou razén social:

CIF:
Nome do representante: | DNI:
Enderezo:
Correo electrénico: Teléfono:

SOLICITO:

Do Concello de Tomifio, a actuacion do seguinte grupo/agrupacion musical (o grupo que solicite tera que
estar acollido 6 Circuito Cultural de Tomifio 2017), para o dia, hora e lugar que se indica:

DATOS DA ACTIVIDADE
Grupo solicitado:

Data da actuacion:

Lugar da actuacion:

Hora da actuacion: Duracion:

Parroquia:

Motivo da actuacion:

Total custe da actuacion: € Aportacién do Concello: €

Correspéndelle aos organizadores pagar o prezo das actuaciéns a maiores da aportacion do Concello
acordadas cos grupos.

DECLARACION RESPONSABLE DO/A SOLICITANTE:

Declaro, que a Comisién de Festas ou entidade que represento, non percibe outra axuda, subvencion ou ingreso que financie a
actuacion solicitada, asumindo o compromiso de comunicar ao Concello a concesién de calquera outra axuda, subvencién para o
financiamento da actuacion solicitada,; ou no seu caso,

Declaro, que a Comisiéon de Festas ou entidade que represento, percibe ou ten solicitada outra axuda/subvencion para o
financiamento da actuacion concedida pola entidade ....................ccccooviiiiiiiiiiiiii porun importe de ............. €

Son cofiecedor do acordo “Circuito Cultural” e das condiciéns as cales unha vez lidas as acepto con esta
solicitude:
LUGAF: :i5m00m0 vas swws coss sasis sims sawes s Datal ;e de .o, de 2017

Asdo.: o/a solicitante
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