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ACEPTACION DE LA PROPUESTA PROVISIONAL DE SUBVENCION
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DESTINO DIRECCION GENERAL DE FAMILIAS, INFANCIA, JUVENTUD Y DIVERSIDAD

CobiGo DIR3 A04026935

CONVOCATORIA SUBVENCIONES PARA DISENAR Y DESARROLLAR PROYECTOS RELACIONADOS CON LA DIVERSIDAD
SEXUAL Y DE GENERO PARA ERRADICAR LA LGTBIFOBIA PARA LOS ANOS 2025-2026

Persona fisica

DNI/NIE ‘ ‘ Nombre ‘ ‘
Apellido 1 Apellido 2

Como representante legal de la entidad o agrupacion de entidades

NIF ‘ ‘ Denominacion social ‘ ‘
NIF Denominacioén social

N°. Expediente: ‘ ‘

EXPONGO:
1. Que en fecha \se publico la propuesta de resolucidn provisional relativa a la concesion de una
subvencién por un importe de\ \€, para ejecutar el proyecto:

con numero de expediente\ , en el marco de la convocatoria de subvenciones para ejecutar
proyectos de , para los afios M ‘

2. Que, de acuerdo con el articulo 77 a del Texto refundido de la Ley de subvenciones, aprobado por el Decreto
legislativo 2/2005, de 28 de diciembre, es obligacidén de las entidades beneficiarias comunicar al 6rgano
competente la aceptacion de la propuesta de subvencién en los términos de la resolucién de la convocatoria.

Presento las alegaciones siguientes, si procede:
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Por esto,
DECLARO:

Que ACEPTO la subvencién propuesta, asi como las condiciones establecidas en la resolucién de la consejera de
Familias y Asuntos Sociales de fecha , por la cual se establece la convocatoria de subvenciones para

ejecutar proyectos de para los afios S .

(Escoger una de las 3 opciones siguientes):

[]Manteniendo el mismo proyecto y presupuesto iniciales (para proyectos subvencionados con el 100 %).

[]Manteniendo el presupuesto inicial con otros financiadores. Especificar cuales:

[]Presentando una propuesta de reformulacién técnica y presupuestaria del proyecto inicial.
Confirmo que la fecha de inicio del proyecto es el S y la fecha de finalizacién del proyecto es el

]

Me comprometo a cumplir las normas y los procedimientos de justificacion, seguimiento y control establecidos, y
estoy enterado/a de que el incumplimiento de estas obligaciones puede dar lugar al reintegro de la subvencién.

‘ de ‘ ‘ de 20 |:| (Se requiere firma electrénica)

r
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