
ANEXO III

LISTADO DE ACTIVIDADES

DATOS DA ENTIDADE SOLICITANTE
RAZÓN SOCIAL NIF

E, NA SÚA REPRESENTACIÓN
NOME/RAZÓN SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

A PERSOA REPRESENTANTE CERTIFICA
Que a asociación acordou acollerse ó sistema de axudas regulado pola Resolución da Dirección do Instituto Galego do Consumo e da 
Competencia e, ao mesmo tempo, aprobou a realización das seguintes actividades que se relacionan a seguir: 

Nº NOME DA ACTIVIDADE LOCALIDADE DATA DE 
CELEBRACIÓN
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12

SINATURA DA PERSOA REPRESENTANTE

Lugar e data

, de de

Instituto Galego do Consumo e da Competencia Este formulario só poderá presentarse nas 
formas previstas na súa norma reguladorahttps://sede.xunta.gal
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ANEXO II
PROCEDEMENTO
AXUDAS, EN RÉXIME DE CONCORRENCIA NON COMPETITIVA, ÁS ASOCIACIÓNS DE 
CONSUMIDORES DA COMUNIDADE AUTÓNOMA DE GALICIA PARA ACTIVIDADES DE 
SENSIBILIZACIÓN, FORMACIÓN E DIVULGACIÓN EN MATERIA DE SUBMINISTRACIÓN ELÉCTRICA
CÓDIGO DO PROCEDEMENTO
IN107E
DOCUMENTO
SOLICITUDE
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