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ANEXO |

MODELO DE SOLICITUD
1. DATOS DE LA ENTIDAD BENEFICIARIA

Nombre CIF

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

2. DATOS DEL REPRESENTANTE

Nombre NIF

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

Documento acreditativo de la representacion:

SOLICITA:

Una subvencién por importe de euros (en
letra), para el desarrollo del proyecto/programa/actividad denominado

Incluido en la linea de subvenciones:
( YACTIVIDADES DEPORTIVAS

( ) ACTIVIDADES FISICO-DEPORTIVAS EN LA PLAYA

( ) ENTIDADES DEPORTIVAS PARTICIPANTES EN COMPETICIONES OFICIALES
( ) DEPORTISTAS INDIVIDUALES

() DEPORTISTAS CON DIVERSIDAD FUNCIONAL PARTICIPANTES EN

COMPETICIONES OFICIALES
( ) DEPORTISTAS INDIVIDUALES CON DIVERSIDAD FUNCIONAL
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comprendido dentro del objeto de la convocatoria, a cuyo efecto acompana la siguiente
documentacién (consignese el signo x cuando y donde proceda):

) Copia compulsada del DNI/CIF de la persona/ entidad beneficiaria.

Copia de Escritura de constitucion y Estatutos.

Acreditacion documental de la representacion.

Certificado del Secretario de la entidad con el numero de socios/as actual.

Declaracion responsable de no encontrarse la entidad beneficiaria incursa en las

prohibiciones para ser beneficiaria previstas en el articulo 13.2 de la LGS.

( ) Declaracion de subvenciones recibidas de otras Administraciones Publicas para
la misma finalidad.

( ) Memoria con la descripcion del proyecto/programa/actividad (segun anexo).

La presentacion de esta solicitud conllevara la autorizacién al Excmo.
Ayuntamiento de Cadiz, a través del Instituto Municipal del Deporte para recabar las
certificaciones a emitir por la Agencia Estatal de Administracion Tributaria, la Tesoreria
General de la Seguridad Social y por la Delegaciéon de Hacienda del Ayuntamiento de
Cadiz, datos de las obligaciones tributarias y frente a la Seguridad Social.

A efectos de notificaciéon, cuando ésta haya de hacerse de forma personal, la
persona interesada sefiala como medio y como
lugar el domicilio que figura en el encabezamiento.

En Cadiz, a de de 20
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello

SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE CADIZ. (a presentar
en el Registro General Ayuntamiento de Cadiz.) Pza. San Juan de Dios, s/n. Cadiz.

PROTECCION DE DATOS:

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal, el Excmo. Ayuntamiento de
Céadiz le informa que los datos personales obtenidos mediante la cumplimentacion de este documento/impreso/formulario y demas que se adjuntan van a ser
incorporados, para su tratamiento, en un fichero automatizado. Asimismo, se le informa que la recogida y tratamiento de dichos datos tienen como finalidad la
tramitacion de solicitudes. De acuerdo con lo previsto en la citada Ley Organica, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion
dirigiendo un escrito al Excmo. Ayuntamiento de Cadiz.



L______—.
INSTITUTO MUNICIPAL DEL OEPORTE OF CADI

ANEXO I
LINEA DE SUBVENCION:

ACTIVIDADES DEPORTIVAS

PROYECTO
1. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Denominacion CIF

Forma juridica (Fundacién, asociacion o sociedad anénima ):

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

Persona de contacto:

2. Documento anexo que debera incluir los siguientes conceptos:

1) Denominacion de las actividades a desarrollar.

2) Numero de ediciones celebradas anteriormente

3) Objetivos

4) Destinatarios

5) Plazos de ejecucion y calendarizacion.

6) Localizacion — Lugar de celebracion

7) Descripcion de la actividad

8) Normativa — Bases

9) Organizacién y metodologia

10) Medidas y elementos relativos a la seguridad, autoproteccion y posibles
emergencias de participantes y organizadores

11) Numero de personas componentes de la organizacion y su cualificacion
12) Plan de difusion y protocolo



L____,__—.
INSTITUTO MUNICIPAL DEL OEPORTE OF CADI

13. PRESUPUESTO DESGLOSADO

Recursos:

Subvencidn solicitada:
Financiacion propia:
Otras subvenciones publicas:
Oftros recursos privados:

PN~

Total recursos:

Gastos:

. Gastos de personal

. Arrendamientos

. Reparacion, mantenimiento y conservacion
. Material de oficina no inventariable
. Primas de seguros

. Suministros de agua y electricidad
. Comunicaciones

. Transporte publico/parking

9. Prestaciones de servicios

10. Ayudas a terceras personas

11. Imputacién de costes generales
12. Otros gastos

O N OB WDN =

Total gastos e inversiones:

D./D? ,
en calidad de representante de la entidad solicitante declara bajo su responsabilidad
que los datos que figuran en esta memoria son ciertos y se compromete a aportar la
documentacion justificativa que le sea requerida.

En Cadiz, a de de 20_
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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ANEXO Il
LINEA DE SUBVENCION

ACTIVIDADES FISICO-DEPORTIVAS EN LA PLAYA

PROYECTO
1. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Denominacion CIF

Forma juridica (Fundacién, asociacion o sociedad anénima ):

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

Persona de contacto:

2. Documento anexo que debera incluir los siguientes conceptos:

1) Denominacion de las actividades a desarrollar.

2) Numero de ediciones celebradas anteriormente

3) Objetivos

4) Destinatarios

5) Plazos de ejecucion y calendarizacion.

6) Localizacion — Lugar de celebracion

7) Descripcion de la actividad

8) Normativa — Bases

9) Organizacion y metodologia

10) Medidas y elementos relativos a la seguridad, autoproteccion y posibles
emergencias de participantes y organizadores

11) Numero de personas componentes de la organizacion y su cualificacion
12) Plan de difusion y protocolo
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13. PRESUPUESTO DESGLOSADO

Recursos:

PN
ry

1. Subvencidn solicitada:

P
ry

2. Financiacion propia:

A
ary

3. Otras subvenciones publicas:

A
ary

4. Otros recursos privados:

N
ary

Total recursos:

Gastos:

. Gastos de personal

. Arrendamientos

. Reparacion, mantenimiento y conservacion
. Material de oficina no inventariable
. Primas de seguros

. Suministros de agua y electricidad
. Comunicaciones

. Transporte publico/parking

9. Prestaciones de servicios

10. Ayudas a terceras personas

11. Imputacién de costes generales
12. Otros gastos

O N O OB WN -

AL | | i | s | e | o | | s | | e | e | e
oy oy oy iy oy oy oy oy oy oy oy oy 0y

P
vy

Total gastos e inversiones:

D./.D2__ en
calidad de representante de la entidad solicitante declara bajo su responsabilidad que
los datos que figuran en esta memoria son ciertos y se compromete a aportar la
documentacion justificativa que le sea requerida.

En Cadiz, a de de 20_
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay se
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ANEXO Il
LINEA DE SUBVENCION

ENTIDADES DEPORTIVAS PARTICIPANTES EN
COMPETICIONES OFICIALES

PROYECTO
1. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Denominacion CIF

Forma juridica (Fundacion, asociacién o sociedad anénima ):

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

Persona de contacto:

2. Documento adjunto al Anexo Il que debera incluir los siguientes conceptos:
e Estructura deportiva del club/entidad
¢ Nivel deportivo de la competicion
e Estructura social del club/entidad

¢ Financiacion de la entidad

3. PRESUPUESTO DESGLOSADO

Recursos:
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5. Subvencion solicitada:

6. Financiacion propia:

7. Otras subvenciones publicas:

8. Otros recursos privados:

Total recursos:

Gastos:

. Gastos de personal

. Arrendamientos

. Reparacion, mantenimiento y conservacion

. Material de oficina no inventariable

. Primas de seguros

. Suministros de agua y electricidad

. Comunicaciones

O N O OB W N~

. Transporte publico/parking

9. Prestaciones de servicios

10. Ayudas a terceras personas

11. Imputacion de costes generales

12. Otros gastos

Total gastos e inversiones:
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D./D? ,
en calidad de representante de la entidad solicitante declara bajo su responsabilidad
que los datos que figuran en esta memoria son ciertos y se compromete a aportar la
documentacioén justificativa que le sea requerida.

En Cadiz, a de de 20 _
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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ANEXO I
LINEA DE SUBVENCION:

DEPORTISTAS INDIVIDUALES
PROYECTO
1. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Denominacion CIF

Forma juridica (Fundacién, asociacion o sociedad anénima ):

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

Persona de contacto:

2. Documento anexo que debera incluir el siguiente concepto:

¢ Nivel deportivo de la competicion.

3. PRESUPUESTO DESGLOSADO

Recursos:

1.-Subvencion solicitada:

2.-Financiacién propia:

3.-Otras subvenciones publicas:

4.-Otros recursos privados:

Total recursos:
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Gastos:

. Gastos de personal

. Arrendamientos

. Reparacion, mantenimiento y conservacion
. Material de oficina no inventariable
. Primas de seguros

. Suministros de agua y electricidad
. Comunicaciones

. Transporte publico/parking

9. Prestaciones de servicios

10. Ayudas a terceras personas

11. Imputacion de costes generales
12. Otros gastos

OIN O OB WN -~

Total gastos e inversiones:

D./D? ;
en calidad de representante de la entidad solicitante declara bajo su responsabilidad
que los datos que figuran en esta memoria son ciertos y se compromete a aportar la
documentacion justificativa que le sea requerida.

En Cadiz, a de de 20_
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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ANEXO I
LINEA DE SUBVENCION:

DEPORTISTAS CON DIVERSIDAD FUNCIONAL PARTICIPANTES
EN COMPETICIONES OFICIALES-INDIVIDUALES

PROYECTO
1. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Denominacion CIF

Forma juridica (Fundacion, asociacién o sociedad anénima ):

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

Persona de contacto:

2. Documento anexo que debera incluir el siguiente concepto:

¢ Nivel deportivo de la competicion.

3. PRESUPUESTO DESGLOSADO

Recursos:

1.-Subvencioén solicitada:

2.-Financiacion propia:

3.-Otras subvenciones publicas:

4.-Otros recursos privados:

Total recursos:
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Gastos:

. Gastos de personal

. Arrendamientos

. Reparacion, mantenimiento y conservacion
. Material de oficina no inventariable
. Primas de seguros

. Suministros de agua y electricidad
. Comunicaciones

. Transporte publico/parking

9. Prestaciones de servicios

10. Ayudas a terceras personas

11. Imputacion de costes generales
12. Otros gastos

O N O OB W N~

Total gastos e inversiones:

D./D? ,
en calidad de representante de la entidad solicitante declara bajo su responsabilidad
que los datos que figuran en esta memoria son ciertos y se compromete a aportar la
documentacion justificativa que le sea requerida.

En Cadiz, a de de 20 _
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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ANEXO I
LINEA DE SUBVENCION:

DEPORTISTAS CON DIVERSIDAD FUNCIONAL PARTICIPANTES
EN COMPETICIONES OFICIALES-EQUIPOS

PROYECTO
1. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD

Denominacion CIF

Forma juridica (Fundacion, asociacién o sociedad anénima ):

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

Persona de contacto:

2. Documento anexo que debera incluir el siguiente concepto:

¢ Nivel deportivo de la competicion.

3. PRESUPUESTO DESGLOSADO

Recursos:

1.-Subvencioén solicitada:

2.-Financiacion propia:

3.-Otras subvenciones publicas:

4.-Otros recursos privados:

Total recursos:
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Gastos:

. Gastos de personal

. Arrendamientos

. Reparacion, mantenimiento y conservacion
. Material de oficina no inventariable
. Primas de seguros

. Suministros de agua y electricidad
. Comunicaciones

. Transporte publico/parking

9. Prestaciones de servicios

10. Ayudas a terceras personas

11. Imputacion de costes generales
12. Otros gastos

O N O OB W N~

Total gastos e inversiones:

D./D? ,
en calidad de representante de la entidad solicitante declara bajo su responsabilidad
que los datos que figuran en esta memoria son ciertos y se compromete a aportar la
documentacion justificativa que le sea requerida.

En Cadiz, a de de 20 _
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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ANEXO 1l

MODELO DE DECLARACION RESPONSABLE DE
SUBVENCIONES OBTENIDAS PARA LA MISMA FINALIDAD

D/D? DNI/NIF
Domicilio C.P.
Municipio Provincia

En nombre y representacién de la entidad:

CIF: con domicilio social en:

DECLARA RESPONSABLEMENTE ante el Excmo. Ayuntamiento de Cadiz,
que con anterioridad a la solicitud de la subvencion objeto de esta convocatoria, para el
proyecto o] actividad
denominada ,

Sl / NO ha obtenido para el mismo proyecto o actividad otra/s subvenciones, siendo el
detalle el siguiente:

|Entidad concedente Importe Compatible/Incompatible

Asimismo declaro que en cualquier otra subvencion que sea solicitada y/o concedida
para el proyecto o actividad, sera puesto en conocimiento del Excmo. Ayuntamiento de
Cadiz.
En Cadiz, a de de 20_
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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ANEXO IV

MODELO DE DECLARACION RESPONSABLE DE NO ESTAR LA ENTIDAD
INCURSA EN LAS PROHIBICIONES PARA OBTENER LA CONDICION DE
BENEFICIARIA O ENTIDAD COLABORADORA QUE ESTABLECE EL ARTICULO

13.2 LGS.
D/D? DNI/NIF
Domicilio C.P.
Municipio Provincia
En nombre y representacién de la entidad:
CIF: con domicilio social en:

DECLARA RESPONSABLEMENTE ante el Excmo. Ayuntamiento de Cadiz
que no se halla incurso/a en ninguna de las prohibiciones que para ser beneficiario/a o
entidad colaboradora se establecen en el articulo 13 de la Ley General de
Subvenciones y, en particular, que:

1. No ha sido condenado/a mediante sentencia firme a la pena de pérdida de la
posibilidad de obtener subvenciones o ayudas publicas.

2. No ha solicitado la declaraciéon de concurso, ni ha sido declarado/a insolvente en
cualquier procedimiento, ni se halla declarado/a en concurso, ni esta sujeto/a a
intervencion judicial, ni se encuentra inhabilitado/a conforme a la Ley Concursal.

3. No ha dado lugar, por causa de la que hubiese sido declarado/a culpable, a la
resolucion firme de cualquier contrato celebrado con la Administracion.

4. No tiene pendiente el pago de obligaciones por reintegro de subvenciones.

5. No ha sido sancionado/a mediante resolucion firme con la pérdida de la posibilidad
de obtener subvenciones segun lo previsto en la Ley General de Subvenciones o en la
Ley General Tributaria.

En Cadiz, a de de 20_
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES 2023
LINEA DE SUBVENCIONES PARA ACTIVIDADES DEPORTIVAS

ANEXO V - FORMULARIO DE DATOS PARA LA
BAREMACION
NOMBRE DE LA ENTIDAD:
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
N.° EXPEDIENTE:

1. NUMERO DE EDICIONES ANUALES CELEBRADAS DE LA ACTIVIDAD A
SUBVENCIONAR:

(Indicar el nimero de ediciones celebradas de la actividad a

subvencionar sin Incluir la que se presenta a subvencion)

2. ORGANIZACION DE OTRAS ACTIVIDADES FiSICOS-DEPORTIVAS

Enumerar actividades realizadas desde el 1 de enero de 2023 hasta la fecha:.

(En el caso de necesitar mas espacio, continuar al final del documento, indicando punto
y titulo del apartado)
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3. NUMERO DE PARTICIPANTES EN LA ULTIMA EDICION CELEBRADA:

E (Indicar el numero total de inscritas e inscritos en la udltima edicion
celebrada celebrada de la actividad para la que solicita subvencion)

4. FOMENTO DE LA PARTICIPACION DE LA MUJER

4.1 Convocatoria expresa de categorias femeninas:
(Indicar las categorias especificas femeninas expresadas en la convocatoria la actividad)

(En el caso de necesitar mas espacio, continuar al final del documento,
indicando punto y titulo del apartado)

4.2 Enumerar las acciones especificas encaminadas al fomento de la
participacién de la mujer en la actividad

(En el caso de necesitar mas espacio, continuar al final del documento, indicando punto
y titulo del apartado)

5. FOMENTO DE LA ACTIVIDAD FiSICA Y DEPORTE COMO ELEMENTO DE
INTEGRACION SOCIAL, ACCIONES BENEFICAS:

(Indicar las acciones y aspectos que recogen el citado elemento integrador)
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(En el caso de necesitar mas espacio, continuar al final del documento, indicando punto
y titulo del apartado)

6. _PLAN DE DIFUSION

Marcar las casillas que correspondan, en caso de marcar casilla 3.5 enumerar
los medios.

3.1.- Difusiéon en redes sociales.

3.2.- Difusioén en internet (webs)

3.3.- Difusion en prensa digital o escrita
|| 3.4.- Difusion en emisoras de radio y/o televisién
[ 1 3.5.- Otros medios:

7. CAPTACION DE PATROCINIOS

7.1 Importe total del presupuesto de ingresos de la actividad:

7.2 Importe del presupuesto de ingresos de la actividad correspondiente a
patrocinios y aportaciones de entidades privadas:

8. CALIDAD Y SOLVENCIA DEL PROYECTO

(Se evaluara el proyecto presentado como ANEXO II)

DECLARACION RESPONSABLE

D. con D.N.I.
n° ,

como de la
entidad ,

declara que los datos aportados en el presente formulario son ciertos.

Firmado:
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CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES 2023

LINEA DE SUBVENCIONES PARA ACTIVIDADES FiSICO-DEPORTIVAS
EN LA PLAYA

ANEXO V - FORMULARIO DE DATOS PARA LA
BAREMACION

NOMBRE DE LA ENTIDAD:
NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:
N.° EXPEDIENTE:

1.-NUMERO DE EDICIONES ANUALES CELEBRADAS DE LA ACTIVIDAD A
SUBVENCIONAR:

(Indicar el numero de ediciones celebradas de la actividad a
subvencionar sin incluir la que se presenta a subvencion)

2.-ORGANIZACION DE OTRAS ACTIVIDADES FiSICOS-DEPORTIVAS

Enumerar actividades realizadas desde el 1 de enero de 2023 hasta la fecha:

(En el caso de necesitar mas espacio, continuar al final del documento, indicando punto
y titulo del apartado)
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3.-NUMERO DE PARTICIPANTES EN LA ULTIMA EDICION CELEBRADA:

(Indicar el nimero total de inscritas e inscritos en la ditima
edicién celebrada de  la actividad para la que solicita subvencion)

4.-FOMENTO DE LA PARTICIPACION DE LA MUJER

4.1 Convocatoria expresa de categorias femeninas:
(Indicar las categorias especificas femeninas expresadas en la convocatoria la actividad)

(En el caso de necesitar mas espacio, continuar al final del documento,
indicando punto y titulo del apartado)

4.2 Enumerar las acciones especificas encaminadas al fomento de la participacion de
la mujer en la actividad

(En el caso de necesitar mas espacio, continuar al final del documento, indicando punto
y titulo del apartado)

5-FOMENTO DE LA ACTIVIDAD FiSICA Y DEPORTE COMO ELEMENTO DE
INTEGRACION SOCIAL, ACCIONES BENEFICAS:

(Indicar las acciones y aspectos que recogen el citado elemento integrador)
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(En el caso de necesitar mas espacio, continuar al final del documento, indicando punto
y titulo del apartado)

6.-PLAN DE DIFUSION

Marcar las casillas que correspondan, en caso de marcar casilla 3.5 enumerar
los medios.

| 3.1.- Difusién en redes sociales.

[ | 3.2.- Difusion en internet (webs)

| 3.3.- Difusién en prensa digital o escrita

[ ] 3.4.- Difusién en emisoras de radio y/o television
] 3.5.- Otros medios:

7.-CAPTACION DE PATROCINIOS

7.1 Importe total del presupuesto de ingresos de la actividad:

7.2 Importe del presupuesto de ingresos de la actividad
correspondiente a patrocinios y aportaciones de entidades privadas:

8.-CALIDAD Y SOLVENCIA DEL PROYECTO

(Se evaluara el proyecto presentado como ANEXO II)
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DECLARACION RESPONSABLE

D. con D.N.I.
n° ,

como de la
entidad ,

declara que los datos aportados en el presente formulario son ciertos.

Firmado:
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CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES 2023

LINEA DE SUBVENCIONES: ENTIDADES PARTICIPANTES EN COMPETICIONES
OFICIALES FEDERADAS

ANEXO V - FORMULARIO DE DATOS PARA BAREMACION

NOMBRE DE LA ENTIDAD:

N.° EXPEDIENTE:

1.-NUMERO DE LICENCIAS DE JUGADORES:

v Indicar el nimero de licencias federativas de jugadores en vigor
v VALIDAS licencias federativas de cualquier categoria de edad
v NO VALIDAS las licencias que no sean de jugadores

2.-PARTICIPACION DE MUJERES:

Indicar el NUMERO de licencias femeninas en vigor:

3.-CUALIFICACION DE ENTRENADORES:

N° Entrenadores nivel 3 6 Titulados con Grado de Actividad Fisica y Deporte:

N° Entrenadores nivel 2 6 Titulados con Magisterio especialidad Educacion Fisica:
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- N° Entrenadores nivel 1 6 Titulados en Ciclo Formativo Superior de Formacion
Profesional de Actividad Fisico-Deportiva (TAFAD):

4.- LICENCIAS DE CATEGORIAS FORMATIVAS:

N° Licencias de jugadores categoria pre-benjamin
(o correspondientes a menores de 8 afios)

N° Licencias de jugadores categoria benjamin
(o correspondiente a las edades de 8 y 9 afos)

N° Licencias de jugadores categoria alevin

(o correspondiente a las edades de 10 y 11 afios)
N° Licencias de jugadores categoria infantil

(o correspondiente a las edades de 12 y 13 afios)
N° Licencias de jugadores categoria cadete
(o correspondiente a las edades de 14 y 15 afios)
N° Licencias de jugadores categoria juvenil

(o correspondiente a las edades de 16 y 17 afios)

5.- MEJOR RESULTADO DEPORTIVO:

Indicar el logro mas importante obtenido por cualquiera de los equipos de la entidad en
la Ultima temporada finalizada (segun calendario federativo). S6lo una marca.

[ ] Participacion en competicion internacional conseguida mediante clasificacion
nacional

[ ] Participacion en Campeonato de Espafia o equipo en maxima categoria
nacional
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[ ] Participacion en sector clasificatorio para C° Espafa (superior a fase
autondmica) o equipo en segunda o tercera categoria nacional

L] Participacion en fase final autonémica o equipo en maxima divisién autondémica

6.- DESPLAZAMIENTOS:

(Indicar el numero y tipo de desplazamientos efectuados por los equipos durante la
ultima temporada finalizada)

6.1.- Numero de desplazamientos fuera de la peninsula

Nombrar localidades y su provincia:

6.2.- Numero de desplazamientos fuera de la Comunidad Andaluza, dentro de la
peninsula

Nombrar localidades con su provincias:

6.3.- Desplazamientos fuera de la Provincia de Cadiz, dentro de la Comunidad Andaluza
y dentro de la provincia a localidades a mas de 100 kildbmetros.

Nombrar localidades y si es el caso provincia:
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7.CAPATACION DE PATROCINIOS:

7.1.- Importe total de ingresos de la entidad:

7.2.- Importe de ingresos de la entidad correspondientes a patrocinios vy
aportaciones de entidades privadas:

¢

DECLARACION RESPONSABLE

D. con D.N.IL.
n° ,
como de la entidad

declara que los datos aportados en el presente formulario son ciertos.

Firma
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CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES 2023

LINEA DEPORTISTAS INDIVIDUALES PARTICIPANTES EN
COMPETICIONES OFICIALES FEDERADAS DE CARACTER NACIONAL O
INTERNACIONAL

ANEXO YV - FORMULARIO DE DATOS PARA BAREMACION

NOMBRE DEL SOLICITANTE:
N° EXPEDIENTE:

1. MEJOR RESULTADO DEPORTIVO:

Indicar el logro mas importante obtenido por el o la deportista, en la ultima temporada
finalizada (segun escala de baremacién). Nombre del campeonato / fecha de
celebracion / lugar de celebracién / puesto obtenido:

2. OBTENCION CLASIFICACION PARA CAMPEONATO DE ESPANA O
INTERNACIONAL.:
Nombre del campeonato / fecha de celebracién / lugar de celebracion

3. CONVOCATORIA EN SELECCION NACIONAL O AUTONOMICA:

Indicar la participacion en competicion oficial de selecciones nacionales o autonémicas:

[ ]
[ ]

NO SI Indique la seleccion y nombre / fecha / localidad del campeonato o
evento:
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4. ESPECIALIDAD DEPORTIVA:

(Indicar especialidad o modalidad deportiva de la competicion para la que se solicita
subvencién)

DECLARACION RESPONSABLE

D. con D.N.I.
n° ,

como de la
entidad ,

declara que los datos aportados en el presente formulario son ciertos.

Firmado:
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CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES 2023
LINEA DEPORTISTAS CON DIVERSIDAD FUNCIONAL - EQUIPOS

ANEXO YV - FORMULARIO DE DATOS PARA BAREMACION

NOMBRE DEL SOLICITANTE:
N° EXPEDIENTE:

1. MEJOR RESULTADO DEPORTIVO:

Indicar el logro mas importante obtenido por el o la deportista, en la ultima temporada
finalizada (segun escala de baremacién). Nombre del campeonato / fecha de
celebracion / lugar de celebracién / puesto obtenido:

2.-OBTENCION DE CLASIFICACION PARA CAMPEONATO DE ESPANA O
INTERNACIONAL.:

Nombre del campeonato / fecha de celebracién / lugar de celebracion /

3.- ESPECIALIDAD DEPORTIVA:

(Indicar especialidad o modalidad deportiva de la competicion para la que se solicita
subvencién)
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DECLARACION RESPONSABLE

D. con
nO

como de
entidad ,

declara que los datos aportados en el presente formulario son ciertos.

Firmado:

D.N.L.
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CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES 2023
LINEA DEPORTISTAS CON DIVERSIDAD FUNCIONAL - INDIVIDUAL

ANEXOV - FORMULARIO DE DATOS PARA BAREMACION

NOMBRE DEL SOLICITANTE:
N° EXPEDIENTE:

1.-MEJOR RESULTADO DEPORTIVO:

Indicar el logro mas importante obtenido por el o la deportista, en la ultima temporada
finalizada (segun escala de baremacion). Nombre del campeonato / fecha de
celebracion / lugar de celebracién / puesto obtenido:

2.-OBTENCION CLASIFICACION PARA CAMPEONATO DE ESPANA O
INTERNACIONAL.:
Nombre del campeonato / fecha de celebracion / lugar de celebracion /

3.-CONVOCATORIA EN SELECCION NACIONAL O AUTONOMICA:

Indicar la participacion en competicion oficial de selecciones nacionales o autonémicas:

[ ]
[ ]

NO SI Indique la seleccion y nombre / fecha / localidad del campeonato o
evento:

4.- ESPECIALIDAD DEPORTIVA:

(Indicar especialidad o modalidad deportiva de la competicion para la que se solicita
subvencién)
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DECLARACION RESPONSABLE

D. con
nO

como de
entidad ,

declara que los datos aportados en el presente formulario son ciertos.

Firmado:

D.N.L.
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ANEXO VI

DOCUMENTACION
JUSTIEICATIVA DE DATOS
APORTADOS

ACTIVIDADES DEPORTIVAS
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NOMBRE ENTIDAD:

NOMBRE ACTIVIDAD:

N.° EXPEDIENTE:

1- NUMERO DE EDICIONES ANUALES CELEBRADAS DE LA ACTIVIDAD

A SUBVENCIONAR:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documentacién con valor justificativo donde se aprecie:

Nombre de la actividad

Fecha de celebracion

Entidad organizadora;

o en su defecto, certificado-declaracion expedido y firmado por el secretario de
la entidad, expresando literalmente el nombre de la actividad y fechas en las
que se haya celebrado bajo la organizacion de la entidad solicitante.

(Adjuntar la documentacién)

2- ORGANIZACION DE OTRAS ACTIVIDADES FiSICOS-DEPORTIVAS

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Se aportara una memoria descriptiva de las actividades y/o iniciativas; con los
siguientes apartados:

a) Denominacion de cada actividad

b) Breve descripcion

c) Fecha y horarios de celebracion

d) Lugar de celebracion

e) Numero de participantes diferenciando participantes de la propia entidad y
no miembros de la entidad

f) Certificados y documentos graficos que sirvan para acreditar las actividades

(Adjuntar documentacion)
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3- NUMERO DE PARTICIPANTES EN LA ULTIMA EDICION CELEBRADA

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documentacién con valor justificativo donde se aprecie el Nombre de la actividad,
Fecha de celebracion, Entidad organizadora y Numero total de participantes; o en
su defecto, certificado-declaracion expedido y firmado por el secretario de la
entidad, expresando literalmente el nombre de la actividad, fecha de celebracion y
numero total de inscritos e inscritas.

(Adjuntar documentacion)

4- FOMENTO DE LA PARTICIPACION DE LA MUJER

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documentacién con valor justificativo donde se aprecie

- Nombre de la actividad

- Fecha de celebracion

- Numero de mujeres inscritas;

- 0 en su defecto, certificado-declaracion expedido y firmado por el secretario de
la entidad, expresando literalmente el nombre de la actividad, fecha de
celebracién y numero de inscritas.

- De igual forma si se han realizado acciones especificas encaminadas al
fomento de la participacion de la mujer en la actividad para la que se solicita la
subvencion.

(Adjuntar documentacion)

5- FOMENTO DE LA ACTIVIDAD FiSICA Y DEPORTE COMO ELEMENTO
DE INTEGRACION SOCIAL, ACCIONES BENEFICAS:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:
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- Documentacion con valor justificativo donde se describan acciones dirigidas al
fomento de la integracién y llevadas a cabo en la actividad para la que se
solicita subvencion;

- 0 en su defecto, certificado-declaracion expedido y firmado por el secretario de
la entidad, expresando literalmente el nombre de la actividad, fecha de
celebracion y las acciones especificas que se recogen en este parametro.

(Adjuntar documentacion)

6- PLAN DE DIFUSION

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documentacion con valor justificativo donde se aprecie: -

- Nombre de la actividad

- Fecha de celebracion

- Medio o Recurso de difusion (imagenes, recortes de prensa, links / enlaces /
otros soportes)

(Adjuntar documentacion)

7- CAPTACION DE PATROCINIOS

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento que acredite el acuerdo entre la empresa o firma privada y la entidad
beneficiaria, con expresion de la cuantia del patrocinio y su destino a la actividad
para la que se solicita subvencion.

(Adjuntar documentacion)
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ANEXO VI

DOCUMENTACION
JUSTIFICATIVA DE DATOS
APORTADOS

ACTIVIDADES FISICO-
DEPORTIVAS EN LA PLAYA
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NOMBRE ENTIDAD:

NOMBRE ACTIVIDAD:

N.° EXPEDIENTE:

1- NUMERO DE EDICIONES ANUALES CELEBRADAS DE LA ACTIVIDAD

A SUBVENCIONAR:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documentacioén con valor justificativo donde se aprecie:

Nombre de la actividad

Fecha de celebracion

Entidad organizadora;

o en su defecto, certificado-declaracion expedido y firmado por el secretario de
la entidad, expresando literalmente el nombre de la actividad y fechas en las
que se haya celebrado bajo la organizacion de la entidad solicitante.

(Adjuntar la documentacién)

2- ORGANIZACION DE OTRAS ACTIVIDADES FiSICOS-DEPORTIVAS

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Se aportara una memoria descriptiva de las actividades y/o iniciativas; con los
siguientes apartados:

a) Denominacion de cada actividad

b) Breve descripcion

c) Fecha y horarios de celebracién

d) Lugar de celebracion

e) Numero de participantes diferenciando participantes de la propia entidad y
no miembros de la entidad

f) Certificados y documentos graficos que sirvan para acreditar las actividades

(Adjuntar documentacion)
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3- NUMERO DE PARTICIPANTES EN LA ULTIMA EDICION CELEBRADA

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documentacién con valor justificativo donde se aprecie el Nombre de la actividad,
Fecha de celebracion, Entidad organizadora y Numero total de participantes; o en
su defecto, certificado-declaracion expedido y firmado por el secretario de la
entidad, expresando literalmente el nombre de la actividad, fecha de celebracion y
numero total de inscritos e inscritas.

(Adjuntar documentacion)

4- FOMENTO DE LA PARTICIPACION DE LA MUJER

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documentacion con valor justificativo donde se aprecie

- Nombre de la actividad

- Fecha de celebracion

- Numero de mujeres inscritas;

- 0 en su defecto, certificado-declaracion expedido y firmado por el secretario de
la entidad, expresando literalmente el nombre de la actividad, fecha de
celebracién y niumero de inscritas.

- De igual forma si se han realizado acciones especificas encaminadas al
fomento de la participacién de la mujer en la actividad para la que se solicita la
subvencion.

(Adjuntar documentacion)

5- FOMENTO DE LA ACTIVIDAD FiSICA Y DEPORTE COMO ELEMENTO
DE INTEGRACION SOCIAL, ACCIONES BENEFICAS:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:
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- Documentacioén con valor justificativo donde se describan acciones dirigidas al
fomento de la integracion y llevadas a cabo en la actividad para la que se
solicita subvencion;

- 0 en su defecto, certificado-declaracion expedido y firmado por el secretario de
la entidad, expresando literalmente el nombre de la actividad, fecha de
celebracion y las acciones especificas que se recogen en este parametro.

(Adjuntar documentacion)

6- PLAN DE DIFUSION

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documentacién con valor justificativo donde se aprecie: -

- Nombre de la actividad

- Fecha de celebracion

- Medio o Recurso de difusion (imagenes, recortes de prensa, links / enlaces /
otros soportes)

(Adjuntar documentacion)

7- CAPTACION DE PATROCINIOS

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento que acredite el acuerdo entre la empresa o firma privada y la entidad
beneficiaria, con expresion de la cuantia del patrocinio y su destino a la actividad
para la que se solicita subvencion.

(Adjuntar documentacion)
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ANEXO VI

MEMORIA JUSTIFICATIVA DE
DATOS APORTADOS

ENTIDADES PARTICIPANTES
EN COMPETICIONES
OFICIALES FEDERADAS
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NOMBRE ENTIDAD:

N.° EXPEDIENTE:

1- NUMERO DE LICENCIAS DE JUGADORES:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Certificado expedido por la federacidbn andaluza correspondiente (o
delegacién provincial de la misma), donde se informe del numero de
licencias de la entidad solicitante.

(Adjuntar documentacion)

2- PORCENTAJE DE MUJERES:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Certificado expedido por la federacidon andaluza correspondiente (o
delegacion provincial de la misma), donde se informe del numero de
licencias femeninas de la entidad solicitante.

(Adjuntar documentacion)

3- CUALIFICACION ENTRENADORES:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

- Certificado expedido por la federacién andaluza correspondiente (o
delegacion provincial de la misma), donde se informe del numero de
licencias en vigor de entrenadores y su nivel.

- Documento acreditativo de la cualificacion del formador
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(Adjuntar documentacion)

4- LICENCIAS DE CATEGORIAS FORMATIVAS:

Certificado expedido por la federacion andaluza correspondiente (o
delegacion provincial de la misma), donde se informe del numero de
licencias de categorias inferiores en competicion de la temporada en vigor.

(Adjuntar documentacion)

5- MEJOR RESULTADO DEPORTIVO:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite el resultado.

(Adjuntar documentacion)

6- DESPLAZAMIENTOS:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite el / los desplazamiento/s.

(Adjuntar documentacion)

7- CAPTACION DE PATROCINIOS:
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DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento que acredite el acuerdo entre la empresa o firma privada y la entidad
beneficiaria, con expresion de la cuantia del patrocinio y su destino a la actividad
para la que se solicita subvencion.

(Adjuntar documentacion)
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ANEXO VI

MEMORIA JUSTIFICATIVA DE
DATOS APORTADOS

DEPORTISTAS INDIVIDUALES
PARTICIPANTES EN
COMPETICIONES OFICIALES
FEDERADAS DE CARACTER
NACIONAL O INTERNACIONAL
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NOMBRE DEL SOLICITANTE:
N° EXPEDIENTE:

1.-MEJOR RESULTADO DEPORTIVO:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite el resultado.

(Adjuntar documentacion)

2.-0B'[ENCI()N DE CLASIFICACION PARA CAMPEONATO DE
ESPANA O INTERNACIONAL.:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite el / los desplazamiento/s.

(Adjuntar documentacion)

3.-CONVOCATORIA EN SELECCION NACIONAL O AUTONOMICA

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite la convocatoria, expresando:

- Fechay lugar de la convocatoria
- Nombre del deportista o la deportista
- Nombre de la Competicion.

(Adjuntar documentacion)
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ANEXO VI

MEMORIA JUSTIFICATIVA DE
DATOS APORTADOS

LINEA DEPORTISTAS CON DIVERSIDAD
FUNCIONAL - EQUIPOS
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NOMBRE DEL SOLICITANTE:
N° EXPEDIENTE:

1- MEJOR RESULTADO DEPORTIVO:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite el resultado.
(Adjuntar documentacion)

2- OBTENCION CLASIFICACION CAMPEONATO DE ESPANA O
INTERNACIONAL.:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite el / los desplazamiento/s.

(Adjuntar documentacion)
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ANEXO VI

MEMORIA JUSTIFICATIVA DE
DATOS APORTADOS

LINEA DEPORTISTAS CON DIVERSIDAD
FUNCIONAL - INDIVIDUAL
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NOMBRE DEL SOLICITANTE:
N° EXPEDIENTE:

1.- MEJOR RESULTADO DEPORTIVO:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite el resultado.

2.- OBTENCION CLASIFICACION CAMPEONATO DE ESPANA O
INTERNACIONAL:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite el/los desplazamiento/s.

(Adjuntar documentacion)

3- CONVOCATORIA EN SELECCION NACIONAL O AUTONOMICA:

DOCUMENTO JUSTIFICATIVO:

Documento federativo que acredite la convocatoria.

(Adjuntar documentacion)
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ANEXO VII
MODELO DE SOLICITUD DE ] MODIFICACION DE LA
RESOLUCION DE CONCESION
D/D? DNI/NIF
Domicilio C.P.
Municipio Provincia

En nombre y representacién de la entidad:

CIF: con domicilio social en:

DIGO:

Que mediante resolucion de fecha se otorgd una subvencion por
importe de euros en aplicacion de

convocatoria efectuada por el Ayuntamiento de Cadiz, para el programa/proyecto

Que dicha subvencién, a tenor lo prevenido en la orden de convocatoria y en la
resolucion de concesion, tenia por objeto la realizacién de la siguiente actividad:

Que no me es posible realizar en su integridad la actividad indicada como
consecuencia de las circunstancias siguientes que traen su causa en la alteracién de
las condiciones tenidas en cuenta para la concesion de la subvencion:
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En consideracion a lo expuesto y con objeto de que no se frustre la finalidad publica y
el interés social perseguido con la subvencion, teniendo en cuenta, ademas, que con
la autorizacién no se danan derechos de terceras personas.

SOLICITO, al amparo de lo prevenido en las bases reguladoras en relacién con el
articulo 64 del RLGS y articulo 19 LGS, que se acuerde la modificacion de la
resolucion en los siguientes términos:

Siendo el nuevo presupuesto de las actividades el que se indica a continuacién:

Recursos:

Subvencién solicitada:
Financiacion propia:
Otras subvenciones publicas:
Otros recursos privados:

AN~

Total recursos:

Gastos:

. Gastos de personal

. Arrendamientos

. Reparacion, mantenimiento y conservacion
. Material de oficina no inventariable
. Primas de seguros

. Suministros de agua y electricidad
. Comunicaciones

. Transporte publico/parking

9. Prestaciones de servicios

10. Ayudas a terceras personas

11. Imputacién de costes generales
12. Otros gastos

O N O OB WN =

Total gastos e inversiones:
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En Cadiz, a de

EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD
Firma y sello

de 202_
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ANEXO Vil

MODELO DE CUENTA JUSTIFICATIVA

Importe de la subvencion concedida:
Importe de la subvencion solicitada:_
Importe total de gastos:_

Numero de cuenta bancaria;

Programa / proyecto / actividad subvencionada:

1. DATOS DE LA ENTIDAD BENEFICIARIA

Nombre CIF

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

2. DATOS DEL REPRESENTANTE

Nombre NIF

Municipio Provincia

Domicilio C.P.

Teléfono Correo electrénico

Documento acreditativo de la representacion:

Como entidad beneficiaria de la subvencién arriba referenciada rindo ante el érgano
concedente de la subvencién, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 14.1.b) y
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14.2, en relacién con el articulo 30.2 de la Ley General de Subvenciones, cuenta
justificativa del gasto realizado compuesta de una Memoria de actuacién, que puede
ser la que se acompafia como Anexo 1, y una Memoria econémica justificativa del
coste de las actividades realizadas que, con los documentos que reglamentariamente
han de integrarla, se acompafa como Anexo 2.

En Cadiz, a de de

EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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MEMORIA DE ACTUACION
ANEXO IX

La subvencién concedida, de acuerdo con la resolucion de concesién, que aceptd (o
modificd) la propuesta formulada en la solicitud, tenia por objeto la realizacién de la
actividad o proyecto denominado

La realizacion de dicho proyecto o actividad quedd sujeta a determinadas condiciones.
De todo lo cual se da cuenta seguidamente: (adjuntar anexo definiendo los
siguientes conceptos).

1. Descripcién de las actividades realizadas que contenga breve explicacion de
los gastos realizados, asi como la explicacion detallada del gasto realizado.
(describirlas poniendo de manifiesto su conformidad con el proyecto aprobado).

2. Plazo para la realizacion de la actividad y para la justificacion asi como, en su
caso, las prorrogas, y su cumplimiento o, en su caso, el retraso y sus causas.

3. Resultados obtenidos.

En Cadiz, a de de
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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MEMORIA ECONOMICA
ANEXO X

CUENTA JUSTIFICATIVA

CONCEPTO:

INGRESOS OBTENIDOS PARA LA ACTIVIDAD

Concepto Previsto Realizado

Desviacion

Subvencién Ayto. Cadiz

Otras Subvenciones Publicas

Locales

Autonémicas

Estatales

Subvenciones privadas

Aportaciones propias

Otros ingresos (detallar)

Total Financiacién

RECURSOS APLICADOS EN LA ACTIVIDAD

Concepto Previsto Realizado

Desviacion

Gastos de personal

Arrendamientos

Reparacion, mantenimiento y
conservacion

Material de oficina no inventariable

Primas de seguros

Suministros Agua
Electricidad
Comunicaciones
telefénicas
Postales

Informaticas

Transporte publico/parking

Prestaciones de servicios Limpieza

Vigilancia
Asesoria
Formacion
Actuaciones artisticas
Otros

Ayudas a terceras personas
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Imputacién de costes generales (*)

Otros gastos

(*) Sélo se admiten si fueron previstos en el presupuesto aprobado

RELACION DE GASTOS QUE SE INCLUYEN EN LA CUENTA JUSTIFICATIVA

Acreedor Documento Importe Fecha emisién Fecha pago
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TOTAL RELACION €

Adjunto a la presente memoria econémica, y conforme a lo dispuesto en las bases, se
anexan todos y cada uno de los documentos originales justificativos que se detallan en
la anterior relacién.

Para los gastos detallados que superan las cuantias establecidas en la legislacion
vigente en materia de Contratos del Sector Publico, para el contrato menor, se
adjuntan los tres presupuestos solicitados, conforme a lo dispuesto en el articulo 31.3
de la LGS.

Se aporta (cuando proceda), carta de pago por la devolucion de las cantidades no
aplicadas, incluidos los intereses derivados de los mismos.

En Cadiz, a de de
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Firmay sello
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ANEXO XI
DECLARACION RESPONSABLE

D. /D?
mayor de edad, con domicilio en
y con N.I.F.:
en calidad de representante legal de
, con
C.I.LF.: , Y sede social en Cadiz,
C/ , declara bajo su

responsabilidad que las cantidades correspondientes al proyecto

subvencionado por el Excmo. Ayuntamiento de Cadiz, por importe de

euros, han sido ejecutadas integramente, conforme a los términos en los que fueron
solicitadas, habiéndose aplicado la totalidad de la ayuda recibida a la ejecucion de las

mismas.

En Cédiz, a de de
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD
Firmay sello

ANEXO XII
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DOCUMENTO DE ACEPTACION A LA PROPUESTA DE LA RESOLUCION
DEFINTIIVA 2023

PROYECTO:
D/D?

Con D.N.I , en calidad de representante legal de la
entidad.

con C:l.F. , domicilio: y
teléfono: declaro por el presente documento:

ACEPTA la propuesta de la resoluciéon definitiva, segun acuerdo de fecha
de Consejo Rector del .M.D.,

Y DECLARO que el plazo de ejecucion previsto del proyecto es de

previéndose el inicio de las actividades para el dia , ¥y la
finalizacion de las mismas para el dia , comprometiéndome a la
justificacion de los gastos realizados antes de

Y se compromete a justificar la subvencion concedida por el Consejo Rector de
Deportes, de acuerdo con las bases que regulan la Convocatoria del I.M.D. 2023.

Cadiz a de de
EL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD

Fdo.
DNI.




