CERTIFICADO DEL CONSEJO RECTOR DE ..................................Coop.V.

Nota.- Remitir al socio en el plazo de tres meses desde que recibió la notificación de baja del socio.

D./Dña. .............................., con D.N.I. nº ........................., en calidad de secretario/a de la Entidad  .............................................. Coop.V., con domicilio social en .................................................., nº ........,  de ..........................., cuyo nº de registro es el ..........-................ y C.I.F.  nº ...-...................

CERTIFICO:

 
Que en el Libro de Actas del Consejo Rector, a mi cargo, de esta Entidad, figura la de la reunión celebrada el día.........................................,  convocada legalmente y con el quórum legal y estatutario exigido, en la que, por {mayoría/ unanimidad} de los consejeros / las consejeras asistentes, se adoptaron, entre otros, los siguientes acuerdos:


Primero.-  Tras recibir su comunicación de baja y las circunstancias en las que se produce este consejo rector decide CALIFICARLA como VOLUNTARIA {JUSTIFICADA / NO JUSTIFICADA}, en virtud del artículo 22 del Texto Refundido de la Ley de Cooperativas de la Comunidad Valenciana, aprobado por el Decreto Legislativo 2/2015 de 15 de mayo, del Consell de la Generalitat Valenciana   y ............................de nuestros estatutos.   

 
Segundo.- La baja surtirá efectos a partir del día........................................ {día de baja en Seguridad Social} 


Tercero.-. (en su caso, se puede deducir el 20% si la baja es calificada como no justificada) Incluir el porcentaje de reducción que se aplica y si se hace uso del aplazamiento previsto en el artículo 61 de la Ley o, al menos, indicar el porcentaje máximo de deducción aplicable y posibilidad de aplazar el reembolso.  

Cuarto.- Asimismo, le comunicamos que con arreglo al artículo 61 del Texto Refundido de  la ley de Cooperativas el Consejo Rector le comunicará en el plazo de dos meses desde la aprobación de las cuentas del ejercicio en el que haya causado baja, le comunicará el importe a reembolsar, la liquidación efectuada, las deducciones practicadas, en su caso, y le hará efectivo el reembolso, salvo que haga uso de la facultad de aplazamiento conforme a lo establecido en el punto 5 del artículo 61 del texto refundido de  la ley.


Quinto.- Frente a este acuerdo, tiene usted un plazo máximo de un mes desde la fecha de notificación de este certificado, para presentar ante el Comité de Recursos (en caso de que exista) o ante la Asamblea General las alegaciones respecto a la calificación de la baja que estime convenientes.

      
Para que conste a los efectos oportunos, expido la presente certificación con el visto bueno del /de la Presidente/a, en ..............................., a .......... de ......................... de .............

D/Dña.: ..........................................             D./Dña...................................................

FDO: EL/LA SECRETARIO/A.               
Vº Bº: EL/LA  PRESIDENTE/A

Fdo: {quien recibe}  Recibí: D./Dña...............................................

Fecha:.....................................................

