Centro LA0005923

PLAN DE APOYO MUNICIPAL 2023

DOCUMENTO DE SUBSANACION DE LA ACEPTACION O DE LA JUSTIFICACION
SUBVENCIONES DIRECTAS DIRIGIDAS A LOS AYUNTAMIENTOS DE LA PROVINCIA DE SALAMANCA, EXCLUIDA SU CAPITAL DE PROVINCIA, Y
CORRESPONDIENTES AL PLAN DE APOYO MUNICIPAL, ANUALIDAD 2023

D. /Dga. DNI:
ALCALDE/PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE CIF:
EXPONE:
Que, en relacidn con el expediente que se esta tramitando respecto a la subvencién concedida a este Ayuntamiento,
al amparo de la convocatoria referenciada, se ha recibido con fecha un requerimiento de la

Diputacion de Salamanca, para que (marque lo que proceda):

[0 en el plazo de 10 dias habiles proceda a subsanar los defectos apreciados en la solicitud y/o en los
documentos que deben acompaniarla.

[0 en el plazo de 10 dias habiles proceda a efectuar la correccion de los defectos subsanables
apreciados en la justificaciéon presentada.

[J en el plazo improrrogable de 15 dias proceda a presentar la justificacién de la subvencién concedida.

Que, de conformidad con el requerimiento efectuado, se procede a la subsanacién, aportando la siguiente
documentacion.

SOLICITA:
Que se admita a tramite este escrito, con los documentos que se acompafan y se tenga por cumplimentado el
requerimiento efectuado.

Firma
El/La Alcalde/sa

Nota: adjuntar los documentos corregidos u omitidos.
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