ANEXO |

CONVOCATORIA DE AYUDAS PARA ASOCIACIONES

DE ESTUDIANTES DE LA UPM 2024

SOLICITUD
DATOS DE LA ASOCIACIONES SOLICITANTES:

Nombre

Centro Teléfono Asociacion

E-mail: N° Registro U.P.M.

CIF . Web

N° Socios Actuales N° de Socios curso pasado Altas Bajas

DATOS DE EL/LA REPRESENTANTE DE LA ASOCIACION:

Nombre y Apellidos NIF
Domicilio N°
Localidad C.P. Tfno.
E-mail:

Centro y Curso en el que esta matriculado/a
Cargo que ocupa dentro de la Asociacion

SOLICITA, una ayuda por un total de para la
realizacion de las actividades del proyecto o de los proyectos resenadas en el Anexo Il y segun
desglose de gastos que asimismo se indican que debe venir con el conforme y firma del
Subdirector/Vicedecano o de la Subdirectora/Vicedecana con competencias en Extension
Universitaria de tu Centro.

Asimismo, se compromete a comunicar a esta Universidad, en el plazo maximo de 15 dias a partir de
la fecha de recepcion de las correspondientes notificaciones de concesion, la obtencién de otra/s
ayuda/s para la misma actividad o proyecto. La suma de las ayudas no podra superar el coste de la
actividad a realizar.

Coste total de las actividades, por proyecto, a realizar
Documentacién que se adjunta (art. 5):

[] Fotocopia del documento que acredite que la cuenta bancaria figura a nombre de la asociacién
y que el/la Presidente y Tesorero/a figuran como autorizados en la misma.

[] Proyecto y Presupuesto para 2024 (Anexo IlI)

[] Junta Directiva y copia del acta de la reunioén en la que se acordé la Junta Directiva, Memoria
de Actividades y Presupuesto para el curso 2023/2024

Madrid, de de 20

Fdo.:

DATOS BANCARIOS DE LA ASOCIACION:

Entidad Oficina D.C. N° de Cuenta

Sr. Rector de la Universidad Politécnica de Madrid
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