
RELACIÓN ENTRE EMPRESA/ENTIDAD EN CASO DE SUBCONTRATACIÓN 

D/Dª                 con DNI    domiciliado/a 

en  , calle 

nº        , piso          CP               Teléfono                                    , en calidad de Presidente/a 

de la Entidad  

inscrita con el nº                 en el Registro                           , 

y con domicilio social en calle        nº 

CP               Teléfono correo electrónico                   , 

autorizada por el Centro Escolar 

para solicitar una Subvención para la realización de actividades deportivas extraescolares, con 

participación en los Juegos Escolares durante el Curso 2023-2024, organizados por el 

Ayuntamiento de Valladolid, a través de la Fundación Municipal de Deportes 

DECLARA RESPONSABLEMENTE (márquese lo que proceda): 

 La no vinculación entre la entidad que represento y la entidad o entidades con las que se 

pretende subcontratar la actividad para la que se solicita la subvención. 

 La vinculación entre la entidad a la que represento y la/s entidad/es con la/s que va a 

contratarse total o parcialmente la prestación de servicios, entendiendo por tales las descritas en 

el artículo 68.2 f) del Real Decreto 887/2006, de 21 de julio, por el que se aprueba el 

Reglamento de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones; cumpliendo con 

lo establecido en el art. 29.7 d) de la Ley General de Subvenciones para la subcontratación de 

las actividades subvencionadas cuando existe vinculación, PARA LO CUAL: 

SOLICITO 

 La previa autorización expresa de Fundación Municipal de Deportes del Ayuntamiento de 

Valladolid, como órgano concedente de la Subvención, según se establece en la Base C5.III de 

la Convocatoria. 

En Valladolid, a de de 2023 

Fdo. D./Dña. 

Representante de la Entidad autorizada 

Centro Escolar 

SR. PRESIDENTE DELEGADO DE LA FUNDACIÓN MUNICIPAL DE DEPORTES. 

AYUNTAMIENTO DE VALLADOLID 

C/ Joaquín Velasco Martín, 9. 47014 VALLADOLID 

Tfno.: 983  426313 

Correo electrónico: escolarfmd@ava.es 
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