
ANEXO II - MODELO DE SOLICITUDE  - DEPORTISTAS

DATOS DE IDENTIFICACIÓN

NOME E APELIDOS DA/O DEPORTISTA:
NIF:    

MODALIDADE:  

ENDEREZO:  LOCALIDADE: 

MAIL:
                                                                                               

TELÉFONO:   

NOME E APELIDOS DA/O REPRESENTANTE LEGAL (No caso dos menores de idade):

DNI:  TELÉFONO/S DE CONTACTO:

RELACIÓN: ENDEREZO PARA NOTIFICACIÓNS:

DOCUMENTACIÓN QUE SE XUNTA (marca o que corresponda)

Copia cotexada da licenza federativa en vigor

Copia cotexada do DNI en vigor

Curriculum deportivo

Certificación federativa onde figure a máxima competición oficial na que participou e o 
resultado obtido no ano 2022

Certificación federativa onde figure a máxima competición oficial na que participou no ano 
2021

Memoria descritiva da actividade que se vai a desenvolver durante 2023



Orzamento detallado de gastos e ingresos previsto para o ano 2023

Certificación bancaria do número de conta

Certificación ou declaración responsable de estar ao día no pagamento das obrigas tributarias 
e coa seguridade social

Declaración responsable de non estar incurso en ningunha das causas de prohibición de 
percepción de subvencións ou axudas públicas

Declaración de datos e compromisos

       

 Teo,    de      de 2023    

         

  Sinatura: no caso dos/as menores de idade, sinatura do/a titor/a legal
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