CERTIFICAT DE VALIDACIÓ DE DADES

Sr./Sra.      , major d’edat, amb NIF      , que actua en nom i representació de      , en qualitat de      , entitat amb domicili a       i amb NIF      .
CERTIFICA: 

Que la documentació adjunta es correspon amb els documents que s’indiquen a continuació de l’entitat sol·licitant. 

 FORMCHECKBOX 

Acord de la Junta Directiva
 FORMCHECKBOX 

Còpia de la targeta d’identificació fiscal de l’entitat (CIF)
 FORMCHECKBOX 

Còpia de la inscripció de l’entitat en el registre corresponent
 FORMCHECKBOX 

Certificat de l’Agència Tributària
 FORMCHECKBOX 

Certificat de la Seguretat Social
 FORMCHECKBOX 

Còpia dels estatuts de l’entitat
 FORMCHECKBOX 

Còpia del certificat de qualitat de l’entitat
 FORMCHECKBOX 

Còpia de la declaració d’utilitat pública
 FORMCHECKBOX 

Acord de voluntats amb l’administració pública local
 FORMCHECKBOX 

Acord de col·laboració amb entitats, organismes o institucions del territori (núm.      )
Que aquesta documentació es correspon amb la proposta d’implementació del projecte       (identificació de la proposta) presentada a la convocatòria del projecte d’intervenció comunitària intercultural de la Fundació ”la Caixa”. 

Que aquesta documentació complementa l’enviament fet des del web de ”la Caixa” amb data      , a la qual s’ha assignat el número de referència      .

Que per a qualsevol aclariment que requereixi la Fundació ”la Caixa” amb referència a la documentació complementària, o la proposta d’implementació del projecte d’intervenció comunitària intercultural, la persona de contacte és      , telèfon      , adreça de correu electrònic      .

I perquè així consti, expedeix aquest certificat.

     ,       de      de 2010

(Signatura i segell de l’entitat)
