Diputacion Fondos Europeos, Desarrollo,
de Granada Industria y Empleo

ANEXO X: MEMORIA ECONOMICA JUSTIFICATIVA

CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES PARA LA CELEBRACION DE FERIAS SINGULARES DE AMBITO COMARCAL, REALI-

ZADAS POR LOS MUNICIPIOS Y ENTIDADES LOCALES AUTONOMAS DE LA
PROVINCIA DE GRANADA, VINCULADAS A LOS SECTORES AGROALIMENTARIO Y/O

AGROGANADERO. ANO 2024

D/D? como Secretario-a/ Interventor/a del Municipio/Enti-

dad Local Auténoma

CERTIFICO: Que el Proyecto/Actividad denominado:

Presentado por esta Entidad a la “Convocatoria de subvenciones para la celebracion de Ferias Singu-
lares de ambito Comarcal, realizadas durante el ejercicio 2024 por los Municipios y Entidades Locales
Auténomas, de la Provincial de Granada, vinculadas a los Sectores Agroalimentario y Agrogana-
dero”, habiendo recibido una subvencion por la Excma. Diputacidn de Granada por un importe de

, de acuerdo con lo establecido en la Resolucidn de

Presidencia/Acuerdo dela Junta de Gobierno de fecha ,se ha ejecutado por un IM-

PORTE DE EUROS, justificdndose de acuerdo con el siguiente detalle de ingresos y gastos:

INGRESOS OBTENIDOS PARA FINANCIAR EL PROYECTO

Subvencion concedida por la Diputacion de Granada

Subvencion concedida por otras Entidades Publicas

Financiacion aportada por el beneficiario

Otros ingresos:

TOTAL DE INGRESOS

RELACION DE GASTOS REALIZADOS (Adjuntar anexo en su caso)

N® Factura/ Fecha Acreedor CIF Descripcion Gasto Fecha
Documento Tercero pago

Importe

COSTE TOTAL DE LA ACTIVIDAD

En Granada, en la fecha de su firma digital

Fdo. Alcalde/sa Municipio/Entidad Local Auténoma Fdo. El Secretario/a Interventor/a.
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