ANEXO | ]
SOLICITUD DE SUBVENCION

DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

Nombre

Direccién

Localidad CP E-Mail:

Teléfono Fax:

CIF N° Registro CARM N° Registro Ayto.

DATOS DEL SOLICITANTE — REPRESENTANTE LEGAL DE LA ENTIDAD

D/D°. DNI.

SUBVENCION SOLICITA

CANTIDAD SOLICITADA €
DATOS BANCARIOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE - Cédigo IBAN.

DOCUMENTACION QUE ADJUNTA:

Q Avutorizo al Ayuntamiento de Alcantarilla para comprobar electronicamente o por otros medios la veracidad
de los datos incluidos en esta declaracién.

Alcantarilla, a de de
FIRMA DEL SOLICITANTE

ILMO. SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCANTARILLA



ANEXO Il
MODELO DECLARACION RESPONSABLE CUMPLIMIENTO REQUISITOS

D. , con NIF.: en calidad de

Presidente/a de la Asociacion de

de Alcantarilla, con CIF.:

EXPOSICION

En cumplimiento del articulo 11. 2b) de la Ley 39/2015 de Procedimiento Administrativo, y demds que la
completen y/o desarrollen, por la que se aprueban las bases reguladoras y se convocan subvenciones
a las Asociaciones y Entidades sin dnimo de lucro, que desarrollan su actividad en el municipio de
Alcantarilla, dentro del dmbito de los servicios sociales, REALIZO BAJO MI RESONSABILIDAD LA
SIGUIENTE:

DELARACION RESPONSABLE

1. Declaro cumplir los requisitos establecidos en la normativa vigente para acceder al
reconocimiento de la condicién de beneficiario o para su ejercicio, disponer de la
documentacién que asi lo acredita y comprometerme a mantener su cumplimiento durante el
fiempo de reconocimiento o ejercicio de derecho. En caso confrario, quedo obligado a
comunicar al Ayuntamiento de Alcantarilla cualguier modificacion al respecto, sin perjuicio de
las facultades de comprobacion, control e inspeccion de la Administracion Publica.

2. Declaro que cumplo la normativa y requisitos especificos del procedimiento de concesién de
subvenciones establecido en la convocatoria del Ayuntamiento de Alcantarilla, por la que se
aprueban las bases reguladoras y se convocan subvenciones a Asociaciones y Entidades sin
dnimo de lucro, que desarrollan su actividad en el municipio de Alcantarilla, dentro del dmbito
de los servicios sociales, que se enumeran:

2.1. No estar incurso en las circunstancias que impiden obtener la condicidén de beneficiario
sefaladas en los apartados 2 y 3 del articulo 13 de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General
de Subvenciones.

2.2. Estar al corriente de las obligaciones tributarias con la Agencia Estatal de Administracién
Tributaria, y de sus obligaciones econémicas frente a la Seguridad Social, asi como no tener
deudas fributarias en periodo ejecutivo de pago con la Administracién del Ayuntamiento de
Alcantarilla, salvo que las deudas estén suspendidas o garantizadas.

3. Autorizo al Ayuntamiento de Alcantarilla para comprobar electrénicamente o por otros medios
la veracidad de los datos incluidos en esta declaracién.

INFORMACION LEGAL

La inexactitud, falsedad u omisién, de cardcter esencial, en cualquier dato, manifestacién o
documento que se acompafie o incorpore a esta Declaracion o la no presentacién de la misma
ante la Administracién competente determinard la imposibilidad de continuar con la tramitacién del
procedimiento desde el momento en que se tenga constancia de tales hechos dando lugar al
archivo del expediente previa Resolucion expresa con arreglo a lo establecido en el articulo 21 de la
Ley 39/2015 de 1 de octubre, del Procedimiento administrativo comin de las administraciones
publicas, BOE 2 octubre, sin perjuicio de las responsabilidades penales, civiles o administrativas a que
hubiera lugar.

La informaciéon recogida en estos documentos se atendrd a lo establecido en el articulo 5 de la Ley
Orgdnica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Cardcter Personal y serdn utilizados
Unicamente a lo previsto en presente convocatoria.

Alcantarilla, a de de

ILMO. SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCANTARILLA



ANEXO 1lI
DECLARACION RESPONSABLE CUMPLIMIENTO LEY ORGANICA 1/1996 y 45/2015
de PROTECCION JURIDICA DEL MENOR

D./D.C , con DNI como

representante legal de , declaro

bajo mi responsabilidad, de conformidad con lo dispuesto por el articulo 69 de la Ley
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas, que el personal y voluntarios que a contfinuacién se
relacionan cumplen el requisito previsto en el articulo 13.5 de la Ley Orgdnica 1/1996 y
el articulo 8.4 de la Ley 45/2015, de 14 de octubre, respectivamente, asi como, que
dispone de la documentacién que asi lo acredita y que se compromete a comprobar
su cumplimiento durante el periodo de tiempo en el que dicho personal o voluntarios

mantengan relacién con la entidad a la que representa:

Alcantarilla, a de de
Ve B®
EL PRESIDENTE EL SECRETARIO

SR. ALCALDE - PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCANTARILLA



ANEXO IV

MODELO DE DECLARACION RESPONSABLE DE TENER CONCEDIDO O PERCIBIR OTROS
INGRESOS REFERIDOS A LA ACTIVIDAD OBJETO DE LA PRESENTE CONVOCATORIA

D./Dna.

con NIF , en calidad de Secretario de la Asociacion/Entidad

sin dnimo de lucro

CIF

CERTIFICO:

Que esta entidad ha solicitado del Ayuntamiento de Alcantarilla subvencién por el
importe de euros, para los
programas:

Que para la realizacion del mencionado proyecto, objeto de esta solicitud, esta
Asociacion/Entidad sin dnimo de lucro, recibe ayudas de las entidades y por el importe
gue se relaciona a continuacién:

Concepto Ayuda Entidad Importe Fecha
En Alcantarilla, a de de
Ve B®
EL PRESIDENTE EL SECRETARIO

ILMO. SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCANTARILLA




ANEXO V
MEMORIA DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

DATOS DE LA ENTIDAD

Denominacién de la Entidad

CIF de la Entidad

Direccidon de la sede de la Entidad en el Municipio
de Alcantarilla

Direccion web

Fecha de constitucion legal de la Entidad

N° de Inscripcién del Registro de Asociaciones,
fundaciones o cualquier otro de cardcter pUblico
gue corresponda segun la naturaleza de la entidad.

N° de Inscripcién en el Registro Municipal de
Asociaciones Ciudadanas del Ayuntamiento de
Alcantarilla.

N° de Inscripcién del Registro de Entidades, Centros y
Servicios Sociales de la Regién de Murcia (epigrafe
correspondiente para el que se solicita la
subvencion).

N° de socios de la entidad

PERSONALIDAD JURIDICA DE LA ASOCIACION o ENTIDAD

Asociaciéon

Fundacién

Federacion

Oftras (especificar)

AMBITO TERRITORIAL DE LA ENTIDAD, SEGUN SUS ESTATUTOS

AMBITO DE ACTUACION DE LA ENTIDAD Y/O COLECTIVO AL QUE DIRIGE SU
ACTUACION, EN EL MUNICIPIO DE ALCANTARILLA




FINES DE LA ENTIDAD

RELACION DE LOS PRINCIPALES SERVICIOS Y PROGRAMAS QUE DESARROLLA LA
ENTIDAD

PROYECTOS QUE HA REALIZADO LA ENTIDAD EN EL MUNICIPIO DE ALCANTARILLA EN LOS
ULTIMOS ANOS.

DENOMINACION DEL PROYECTO

1°

ARO:

Ambito de actuacién

N° de personas participantes:

20

ARO:

Ambito de actuacién

N° de personas participantes:

3°

ARO:

Ambito de actuacién

N° de personas participantes

4°

ARO:

Ambito de actuacién

N° de personas participantes

50

ARoO:

Ambito de actuacién

N° de personas participantes




MEDIOS PERSONALES Y MATERIALES DE LOS QUE DISPONE LA ENTIDAD

MEDIOS PERSONALES

PROFESION/OCUPACION

NUMERO

CONTRATADOS/A VOLUNTARIOS/AS

TOTAL

MEDIOS MATERIALES (inmuebles en propiedad, arrendamiento u otros)

RECURSOS DE CARACTER ECONOMICO

CONCEPTO

ANO 20

CUANTIA

SUBVENCIONES

CONVENIOS

CUOTAS DE SOCIOS/AS

APORTACIONES ENTES
PUBLICOS

APORTACIONES ENTES
PRIVADOS

OTROS

En

de de

Ve Be
EL PRESIDENTE

EL SECRETARIO

ILMO. SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCANTARILLA




ANEXO VIl
MEMORIA ECONOMICA
MODELO DE DESGLOSE DE GASTO POR CONCEPTOS - CERTIFICACION CONTABLE DE JUSTIFICANTES DE GASTO

ENTIDAD: PROYECTO: IMPORTE SUBVENCIONADO:

D. , con NIF , como representante legal de la misma, DECLARO Y
CERTIFICO bajo mi responsabilidad que los datos econdmicos que a continuaciéon se consignan, son fiel reflejo de los registros contables de la
Entidad a la que represento.

- AP Importe
o Identificacion justificante de gasto Pago
) NIF Proveedor/a EEE D ! < < Importe 7 imputado
orden de Factura Imputado 0z
= = a la subvencion
Tipo NUmero Fecha Metodo Fecha
TOTALES
En a de de 20

Nombre, firma del representante legal y sello de la Entidad

ILMO. SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCANTARILLA

PAAInA & Ae 10



ANEXO VIl
MEMORIA ECONOMICA
MODELO DE DESGLOSE DE COSTES DE PERSONAL - CERTIFICACION CONTABLE DE JUSTIFICANTES DE GASTO

ENTIDAD: PROYECTO: IMPORTE SUBVENCIONADO:

D. , con NIF , como representante legal de la misma, DECLARO Y
CERTIFICO bajo mi responsabilidad que los datos econdmicos que a continuaciéon se consignan, son fiel reflejo de los registros contables de la
Entidad a la que represento.

5 COMPLEM. TOTAL
N° CATEGORIA JORNADA SALARIO (P I3 (R SALARIALES Y PUELDD Lo O, PERIODO Z%IMPUTADO IMPUTAD!
APELLIDOS Y NOMBRE NIF EXTRAS Y BRUTO SEG. SOC COSTES 2
orden LABORAL LABORAL BASE CUANTIA SuUs MENSUAL MENSUAL TRABAJADOR MES CONTRATACION AL PROYECTO LA
CONCEPTOS . SUBVENC
TOTAL
En a de de 20

Nombre, firma del representante legal y sello de la Entidad

ILMO. SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCANTARILLA
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ANEXO VI ]
MODELO DE MEMORIA TECNICA PARA LA JUSTIFICACION DE
PROYECTOS SUBVENCIONADOS

1. Denominacién del proyecto.

2. Actividades desarrolladas.

3. Objetivos conseguidos.

4. Destinatarios/as a los/as que se dirige el proyecto.
a. Ne° Personas Beneficiarias previstas vy finales.
b. Ambito geogrdfico: zona/barrio.

5. Datos referidos a profesionales y voluntariado participantes en el desarrollo del
proyecto.

N° total profesionales.

Perfiles profesionales.

Tiempo de dedicacién al proyecto por profesional.
N° total de voluntarios/as.

Profesién/ocupacion de la persona voluntaria.
Tiempo de dedicacidén al proyecto por voluntario/a.
Procedencia del voluntariado:

_ Propia entfidad.

_ Otra entfidad (especificar).

@™o ap00Q

6. Valoracién global del proyecto.

a. Dificultades en el desarrollo de las actuaciones.
b. Aspectos positivos y logros obtenidos con el proyecto.

7. Incidencias destacables en el desarrollo del proyecto.

8. Propuestas de mejora.

ILMO. SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE ALCANTARILLA
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