
NOMBRE 
ASOCIACION

Móstoles, 2024
*  Adjuntar el certificado de delitos sexuales del monitor
**Firmar por el Pte y el Secretario de la Asociación

INFORME TALLERES ACTUALES PARA SOLICITUD SUBVENCION AÑO 2025

EN CASO AFIRMATIVO DATOS 
MONITOR/A  *

** D.N.I. , Firma y sello de la entidad
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TALLER/ACTIVIDAD

HORARIO ACTIVIDAD
LUGAR DONDE SE 

DESARROLLA ACTIVIDAD
Nº 

ALUMNOS
MENORES




