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	JUSTIFICACIÓ DELS CONVENIS O SUBVENCIONS DIRECTES O NOMINATIVES

	

	1. DADES DE L’ENTITAT

	BENEFICIARI:


	NIF:
	CONCEPTE:

	REPRESENTANT:

	DNI:
	CÀRREC A L’ENTITAT:

	

	2. SUBVENCIÓ A JUSTIFICAR

	QUANTÍA SOL·LICITADA:
	IMPORT DE LA 
SUBVENCIÓ CONCEDIDA:

	PERÍODE D’EXECUCIÓ: 
20__
	DATA DE JUSTIFICACIÓ:: 
Abans de ___ de __________ de 20__



	3. CERTIFIC:

	1. Que aquest compte justificatiu abasta la realització completa de l’activitat subvencionada  i conté la totalitat dels justificants imputables al projecte subvencionat.
2. Que s’han aplicat els fons percebuts a la finalitat per la que es van concedir.
3. Que totes les dades contingudes són vertaderes i correctes.
4. Que els justificants originals de les despeses i ingressos, cobraments i pagaments que s’hi detallen estan custodiats sota la meva responsabilitat a la seu de l’entitat, al carrer ________________________________________.
5. Que els justificants esmentats estan a la disposició dels òrgans interns o externs de l’Ajuntament d’Alaró.
6. Que em compromet a prestar tota la meva col·laboració, en nom de l’entitat que represent, a les actuacions de comprovació i verificació que l’Administració o els seus òrgans de control considerin necessaris per tal de comprovar la veracitat o correcció de les activitats subvencionades o de la justificació presentada.
7. Que no he sol·licitat cap altra subvenció o, en el cas d'haver-ne sol·licitat així ho recull el pressupost d'ingressos i juntament amb la present no sobrepassa el cost total del projecte subvencionat.

I, perquè consti, expedesc aquest certificat.



	
Alaró, _____ de _______________ de 20 ______
	
Signat:______________________



	MEMÒRIA DESCRIPTIVA D’ACTIVITATS I CRITERIS



	1. DADES DE L’ENTITAT

	BENEFICIARI:


	NIF:
	CONCEPTE:

	NOM DEL PROJECTE:

	RESPONSABLE DEL PROJECTE



	2. NOMBRE D’ACTIVITATS REALITZADES. ENUMERACIÓ.

	
NOM ACTIVITATS
	DATA
INICI
	DATA ACABAMENT
	NOMBRE
USUARIS

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



	3. DESCRIPCIÓ DE LES ACTIVITATS I AMPLIACIÓ

	






	4. OBJECTIUS

	












	5. DIFUSIÓ DEL PROJECTE (S'HAN D'ADJUNTAR CÒPIES DE LA CARTELLERIA I DE LA DIFUSIÓ)

	















	BALANÇ ECONÒMIC DEL PROJECTE



	1. DADES DE L’ENTITAT

	BENEFICIARI:


	NIF:
	CONCEPTE:

	NOM DEL PROJECTE:

	RESPONSABLE DEL PROJECTE



	2. DESPESES

	CONCEPTE
	IMPORT

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	TOTAL
	



	3. INGRESSOS

	CONCEPTE
	IMPORT

	
	

	
	

	
	

	TOTAL
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