
  

ANEXO III 

PROGRAMA AÑORANZA  AÑO 2019 

CERTIFICADO ACREDITACIÓN PERTENENCIA A CENTRO LEONÉS O 
CASTELLANO Y LEONÉS 

 

 

D./Dª ………………………………………….. en calidad de Secretario/a del Centro 

………………………………………………………………………………….. 

CERTIFICO que: 

D./Dª …………………………………………………………………………………., con DNI nº 

…..……., es socio de la referida asociación desde el día …………….. 

Y para que conste, a los efectos de acreditar esta circunstancia ante la Diputación 

Provincial de León, firmo el presente certificado a petición del interesado. 

Excepcionalmente, en caso de no pertenecer a ningún Centro deben aportar una 

DECLARACIÓN JURADA señalando los motivos de no pertenencia, acreditando el lugar de 

residencia y la no existencia de centro regional leonés o castellano y leonés 

En .................., a ... de .................... de 2019 

(sello de la Entidad) 

Conforme, 

  

 EL/LA SECRETARIO/A, EL/LA PRESIDENTE/A, 

 

 Fdo.: …………………….. Fdo.: …………………..                

 


