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SOLICITUDE DE BONO FAMILIAR PARA USO DA PISCINA MUNICIPAL NA
TEMPADA DO 2026.

D/D?. , con DNI/NIE n°

, Domicilio en ,

Telefono/s n°.

Solicita a expedicion dun bono familiar para a utilizacion da piscina municipal dese Concello
de Neda, no que se incluan as seguintes persoas ademais da solicitante:

Nome e apelidos DNI/NIE

Acompafia 4 presente o importe da cota tributaria, segundo o establecido no artigo 5, da
ordenanza n° 28: fiscal reguladora da taxa pola prestacion do servicio publico da piscina
municipal, na cal fixase o seguinte importe:

Bono Familiar (catro membros) 36,00 €.

Por cada membro adicional: 3,00 €
N°. integrantes Importe do bono | Numeros de conta onde realizar el ingreso
4 sl ABANCA
5 390 € IBAN
6 42€ ES84 2080 0216 9931 1000 0012
7 45 €
8 48 € BANCO SANTANDER
9 51 € IBAN
10 54 € ES55-0049-3902-8310-1000-4490
Neda, a de do 2026.

Sr. ALCALDE-PRESIDENTO DO CONCELLO DE NEDA.




