
 

 

DECLARACIÓN RESPONSABLE 

 

D/na ____________________________________________, con DNI núm. _______________ 

en calidade de __________________ da Asociación__________________________________ 

CIF__________________ enderezo no lugar/rúa ____________________________________  

parroquia ______________________ Concello de Boqueixón. 

 

Declaro baixo a miña responsabilidade 

Que, efectuado a Sociedade Xeral de Autores e Editores (SGAE) o aboamento correspondente 
as festas de ________________, comprométome a presentar o xustificante de pago ante o 
Concello de Boqueixón. 

 

Boqueixón, _____ de ______________ de 20_____ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A/a Alcalde do Concello de Boqueixón 


