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ANEXO VIII 
 

SOLICITUD DE AYUDAS CORRESPONDIENTES AL PLAN COMPLEMENTARIO 
DEL AYUNTAMIENTO DE ORDES ADHERIDO AL FONDO DE FINANCIACIÓN 

PARA LA REACTIVACIÓN ECONÓMICA Y SOCIAL 
 

DATOS DEL/LA SOLICITANTE 
 

RAZÓN SOCIAL NIF/NIE/CIF 

DIRECCIÓN C.P. 

LOCALIDAD PROVINCIA 

LOCALIDAD DEL CENTRO DE 
TRABAJO 

 

TELÉFONO/S CORREO 
ELECTRÓNICO 

PÁGINA WEB 

TIPO DE EMPRESA 
 PERSONA FÍSICA 

 PERSONA JURÍDICA 

DESCRIPCIÓN DE LA ACTIVIDAD ECONÓMICA 
 
 

 
DATOS DE REPRESENTACIÓN: (en el caso de no coincidir con el/la solicitante) 
 

APELLIDOS Y NOMBRE 
 

DNI/NIE 
 

EN CALIDAD DE 
 

 TITULAR 

 REPRESENTANTE 

 
SOLICITA: 
 
Que le sea concedida una subvención al amparo de la convocatoria de AYUDAS 
CORRESPONDIENTES AL PLAN COMPLEMENTARIO DEL AYUNTAMIENTO DE 
ORDES ADHERIDO AL FONDO DE FINANCIACIÓN PARA LA REACTIVACIÓN 
ECONÓMICA Y SOCIAL  
 
En ………………….., a …… de ……………….. de 2021 
 
 
 
 
 
 
SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ORDES 


