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AYUNTAMIENTO 
DE 
P O L A N C O  

 
INSTANCIA 

Fomento del deporte 2023 

 

     Espacio reservado para el sello del registro de  entrada  

  FECHA Nº EXPEDIENTE   
      

      

1 DATOS DEL INTERESADO PRINCIPAL   
 N. I. F. / C. I. F.   
    

 NOMBRE Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL    
     

 DOMICILIO (Dirección completa) MUNICIPIO  
    

 PROVINCIA COD. POSTAL TELEFONO FAX E-MAIL  
       

       
2 DATOS DEL REPRESENTANTE   
  Particular    Profesional    Legal    Se adjunta documento de representación    Notificaciones posteriores al domicilio del representante  
 N. I. F. NOMBRE Y APELLIDOS  
    

 DOMICILIO (Dirección completa) MUNICIPIO  
    

 PROVINCIA COD. POSTAL TELEFONO FAX E-MAIL  
       

       
3 EXPOSICIÓN Y SOLICITUD   
  

Que vista la convocatoria de ayudas al fomento del deporte de 2023, y como TITULAR de un abono 
deseo tomar parte en ella. 
 

 
  

  
  

  
Polanco, a ............ de …………………………….. de 2023 

 
Firmado el Solicitante 

 
 
 
SRA. ALCALDESA DEL AYUNTAMIENTO DE POLANCO 

 
  

   
4 TIPO DE ABONO (a rellenar por la Administración)  
 

 Abono Individual. 
 Abono Reducido. 
 Abono Fin de Semana. 
 Abono Familiar. 
 Abono Adjunto Familiar (18 – 30 años). 

 

 

  

       
5 AUTORIZACIONES      
 

 Autorizo al Ayuntamiento de Polanco a recabar directamente la información de la Agencia Tributaria y de la Tesorería General de la Seguridad 
Social de encontrarse al corriente de las obligaciones tributarias para obtener subvenciones públicas. 

 
  

       
6 DOCUMENTACIÓN ADJUNTA  
 

 Certificado acreditativo de la titularidad de la cuenta bancaria.  
 

  

   
7 CONSENTIMIENTO Y DEBER DE INFORMAR A LOS INTERESADOS SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS  
  He sido informado de que este Ayuntamiento va a tratar y guardar los datos aportados en la instancia y en la documentación que la acompaña para la tramitación y gestión de expedientes 

administrativos. 
 

Responsable Ayuntamiento de Polanco 
Finalidad Principal Tramitación, gestión de expedientes administrativos y actuaciones administrativas derivadas de estos. 
Legitimación Cumplimiento de una misión realizada en interés público o en el ejercicio de poderes púbicos otorgados a este Ayuntamiento 
Destinatarios Los datos podrán ser cedidos a otras Administraciones Públicas y ha empresas colaboradoras del Ayuntamiento de Polanco. No hay previsión de transferencia a 

terceros países. 
Derechos Tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir los datos, así como cualesquiera otros derechos que le correspondan. 
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