
ANEXO IV

XUSTIFICACIÓN DAS ACTUACIÓNS DO FONDO DE COOPERACIÓN PARA O APOIO AO FINANCIAMENTO DE ACTUACIÓNS DE 
REHABILITACIÓN E CONSERVACIÓN DO PATRIMONIO CONSTRUÍDO EN CONCELLOS DE MENOS DE 50.000 HABITANTES

DATOS DA ENTIDADE SOLICITANTE
ENTIDADE LOCAL NIF

E, NA SÚA REPRESENTACIÓN (deberá acreditarse a representación fidedigna por calquera medio válido en dereito)
NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

EXPÓN:
Que, dentro do prazo de dous (2) meses, establecido para estes efectos, presenta un certificado do órgano competente do concello acreditativo 
da:

Finalización das actuacións.

Adquisición do inmoble obxecto de financiamento.

SINATURA DA PERSOA REPRESENTANTE

Lugar e data

, de de

Instituto Galego da Vivenda e Solo
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ANEXO IV
XUSTIFICACIÓN DAS ACTUACIÓNS DO FONDO DE COOPERACIÓN PARA O APOIO AO FINANCIAMENTO DE ACTUACIÓNS DE REHABILITACIÓN E CONSERVACIÓN DO PATRIMONIO CONSTRUÍDO EN CONCELLOS DE MENOS DE 50.000 HABITANTES
DATOS DA ENTIDADE SOLICITANTE
ENTIDADE LOCAL
NIF
E, NA SÚA REPRESENTACIÓN (deberá acreditarse a representación fidedigna por calquera medio válido en dereito)
NOME
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
NIF
EXPÓN:
Que, dentro do prazo de dous (2) meses, establecido para estes efectos, presenta un certificado do órgano competente do concello acreditativo da:
SINATURA DA PERSOA REPRESENTANTE
Lugar e data
,
de
de
Instituto Galego da Vivenda e Solo
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