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ANEXO III 
MEMORIA JUSTIFICATIVA 

CONVOCATORIA PÚBLICA DE SUBVENCIONES PARA PROGRAMAS CULTURALES Y 
FESTEJOS 2026 

 

DATOS DE LA ENTIDAD 
Nombre de la Entidad: 
 

C.I.F: 

Persona de contacto: 
 

Teléfono: Email: 

 

ACTIVIDADES CULTURALES DESARROLLADAS 
(Si se produce una modificación con respecto a la compañía artística, fecha o cualquier otra susceptible de cálculo de nueva 

valoración, la subvención podrá ser minorada en consecuencia de la alteración de tales aspectos si provocan diferencias 
entre la programación valorada y la efectivamente realizada y por lo tanto, justificada) 
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Fechas de realización: 
 

Pr
es

up
ue

st
o 

ac
tiv

id
ad

 

Gastos: 

 
 
 
 
 
 
TOTAL: 

Ingresos: 

 
 
 
 
TOTAL: 
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TOTAL: 

Ingresos: 

 
 
 
 
TOTAL: 

 

PRESUPUESTO TOTAL  
TOTAL GASTOS de actividades desarrolladas:  
TOTAL INGRESOS de actividades desarrolladas:  
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En _____________________ , a ______ de ____________________, de __________ 

 

EL SECRETARIO, SECRETARIO-INTERVENTOR O 
PERSONA DE LA ENTIDAD LOCAL FACULTADA 

Vº Bº 
EL ALCALDE 

(Firma) 

 

Fdo.: _________________________________________ 

D.N.I.: _________________________ 

Fdo.: 

_________________________________________ 

D.N.I.: _________________________ 
 


