
ANEXO IV – PERSOAS XURÍDICAS
SUBVENCIÓNS, EN RÉXIME DE CONCORRENCIA

COMPETITIVA, A CONCEDER DENTRO DO PROGRAMA
PARA A DOTACIÓN E MELLORA DE SERVIZOS

COMUNITARIOS PARA O ANO 2024.

SOLICITUDE DE AUTORIZACIÓN PREVIA PARA A
SUBCONTRATACIÓN, TOTAL  OU PARCIAL CON

PERSOAS OU ENTIDADES VINCULADAS COA ENTIDADE
BENEFICIARIA

NOME DA ENTIDADE____________________________________________________________________________________ CON NIF _______________________________________

DATOS DO REPRESENTANTE DA ENTIDADE

D./Dª  _____________________________________________________  con  DNI  ______________________,  con
enderezo para os efectos de notificación no concello de ____________________________ CP_________, na provincia
de  __________________  teléfono  ____________________,e  e-mail  _________________________en  calidade  de
representante da entidade enriba indicada.

EXPOÑO:

- Que a entidade á que represento solicitou unha subvención en réxime de concorrencia competitiva para sufragar os
gastos  derivados  da  execución  da  actuación  denominada  _____________________________________________,
dentro do programa para a dotación e mellora de servizos comunitarios Para o ano 2024.

En base ao anteriormente exposto e segundo o establecido no artigo 29 da Lei 38/2003, do 17 de novembro, Xeral de
Subvencións (LXS no sucesivo).

SOLICITO:

                  AUTORIZACIÓN PARA SUBCONTRATAR CON PERSOAS OU ENTIDADES VINCULADAS COA ENTIDADE Á QUE REPRESENTO, en
aplicación do artigo 29.7 d) da LXS.

-Autorización para subcontratar coas seguintes entidades:

NOME OU RAZÓN
SOCIAL

NIF ACTIVIDADE A SUBCONTRATAR IMPORTE A
SUBCONTRATAR

VINCULACIÓN CO/COA
BENEFICIARIO/A

Asdo. electrónicamente: 

SR. PRESIDENTE DA DEPUTACIÓN DE LUGO
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