
AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

CONVOCATORIA DE SUBVENCIONES LÍNEA 2 AÑO 2026 PARA ASOCIACIONES  DE 
VECINOS DE LOS NÚCLEOS DE POBLACIÓN DEL TÉRMINO MUNICIPAL DE AÍNSA-

SOBRARBE

Subvenciones  a  Asociaciones  de  Vecinos  de  los  diferentes  núcleos  de  población 
pertenecientes al Término Municipal de Aínsa-Sobrarbe, en el ámbito de la Organización de 
actos, actividades culturales, musicales, escénicas ,deportivas y lúdicas, con motivo de sus 
Fiestas Mayores o Celebraciones Tradicionales.
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

OBJETO: 

Concesión de subvenciones para sufragar los gastos corrientes derivados de la organización 
de actos, actividades culturales, musicales, escénicas ,deportivas y lúdicas, con motivo de 
sus Fiestas Mayores o Celebraciones Tradicionales.

BENEFICIARIOS:

Todas las  Asociaciones  de Vecinos  de los  diferentes  núcleos  de pobación  existentes  y 
pertenecientes al Municipio de Aínsa-Sobrarbe.

BASES REGULADORAS:

Las  bases  reguladoras  de  la  concesión  de  estas  subvenciones  están  contenidas  en  la 
Ordenanza General Reguladora de Subvenciones aprobadas por el Pleno en Sesión de 3 de 
febrero de 2016 y publicadas en el Boletín Oficial de la Provincia de Huesca Nº 56 de 23 de 
marzo de 2016.

CRITERIOS PARA LA CONCESIÓN DE LA SUBVENCIÓN

-Presupuesto total de gastos corrientes.
-Esfuerzo económico de la propia Asociación.
-Números de vecinos y visitantes de segunda residencia beneficiarios de los              -
actos.
-Antigüedad. 
-Ininterrumpibilidad en la celebración de los mismos en el tiempo.

CUANTÍA:

El límite de la concesión de subvenciones se establece en 20.000 euros en su  conjunto con 
cargo a la  Partida Presupuestaria: 3120 48001 a distribuir entre todas las solicitudes que se 
presenten, en función del cumplimiento de lo establecido en las bases, evaluado por una 
Comisión Especial  de Valoración,  integrada por  todos los grupos politicos  y  técnicos de 
diferentes áreas del Ayuntamiento.

PLAZO Y FORMA DE PRESENTACIÓN SOLICITUDES:

Las solicitudes se presentarán en el Registro General del Ayuntamiento o por cualquiera de 
los medios admitidos en el procedimiento administrativo en el plazo de sesenta días hábiles, 
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

desde la publicación de la Convocatoria en el Boletín Oficial de la Provincia, utilizando los 
modelos normalizados de este Ayuntamiento: ANEXO–O, ANEXO–I Y ANEXO-IV, que se 
encontrarán  también  disponibles  en  la  Sede  Electrónica  del  Ayuntamiento  –  Ayudas  y 
subvenciones: https://ainsa-sobrarbe.sedelectronica.es

PLAZO DE JUSTIFICACIÓN:

El plazo de justificación de la subvención finalizará el día 15 de noviembre de 2026 y se 
realizará mediante la presentación de los ANEXO-II, ANEXO III, ANEXO V y ANEXO-VI, que 
se  encontrarán  disponibles  en  la  Sede  Electrónica  del  Ayuntamiento  –  Ayudas  y 
subvenciones: https://ainsa-sobrarbe.sedelectronica.es

DOCUMENTO FIRMADO ELECTRONICAMENTE
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

ANEXO-0 MEMORIA

MEMORIA DE LAS ACTIVIDADES A REALIZAR Y BREVE DESCRIPCIÓN DE LOS 
RESULTADOS ESPERADOS :
 Nº DE PERSONAS - ECONOMÍA - SOCIALES  ETC…

DESCRIBIR BREVEMENTE

ASOCIACIÓN:

En _______ , a ____ de ______ 202____
FIRMA:       
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

ANEXO I.- SOLICITUD DE SUBVENCIÓN
 

Sello entrada Ayuntamiento

Datos de identificación de la subvención
Finalidad de la subvención: 

Importe solicitado: Importe presupuesto:

Convocatoria:  

Datos de identificación del beneficiario (Entidad/Asociación)
NOMBRE DEL BENEFICIARIO / CIF :

Dirección: Calle/Nº Núcleo población:

Código Postal.                       Teléfono: Correo electrónico: 

Datos de identificación del representante 
Nombre del Representante: 

Cargo o representación:

Dirección a efecto de notificaciones: Calle/Nº Núcleo población:

C.P.:                                       Teléfono: Correo electrónico:

Relación de documentos aportados por el beneficiario

___ Fotocopia del CIF del beneficiario

___ Memoria explicativa, presupuesto detallado y financiación de la actividad o 
inversión
___ Anexo II Declaración de otras subvenciones y ayudas solicitadas y/u obtenidas 
para
La misma finalidad                                                                                      ____ Anexo III Declaración responsable sobre encontrarse al corriente en el 
cumplimiento de las obligaciones tributarias con la Delegación de Hacienda y con la 
Tesoreria de la Seguridad Social según modelo                                                               

___  Anexo IV Ficha de Terceros cuenta bancaria                      

___ Otros documentos requeridos específicamente en la convocatoria (relacionarlos)

Declaración responsable de cumplir los requisitos para obtenerla condición de 
beneficiario
El solicitante, en plena posesión de su capacidad jurídica y de obrar, en nombre y 
representación  de  la  entidad  solicitante,  HACE  CONSTAR  BAJO  SU 
RESPONSABILIDAD, que el que suscribe/la entidad a la que representa cumple con 
todos los requisitos para ser beneficiario de una subvención, exigidos en el artíulo 13 
de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones.

En _______ , a ____ de ______ 202____
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

Firma:

SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

ANEXO II. DECLARACIÓN RESPONSABLE OTRAS AYUDAS

Declaración responsable
D/Dña.:                                                                     con DNI:

Como representante de la entidad                                 con CIF:

DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD
Que para la actuación denominada:

___ NO ha solicitado ni recibido ayudas o subvenciones de otras entidades y 
organismos públicos o privados para la misma finalidad

___ SÍ ha solicitado O recibido las ayudas o subvenciones que se detallan a 
continuación:

Organismo Fecha de solicitud
Fecha de 
concesión Importe

       

       

       

       

 

En _______ , a ____ de ______ 202____

Firma:
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

ANEXO III. DECLARACIÓN RESPONSABLE DE ENCONTRARSE AL 
CORRIENTE EN LAS OBLIGACIONES TRIBUTARIAS Y DE SEGURIDAD 

SOCIAL

D/Dña.:                                                                         con DNI:               
Como representante de la entidad                               con CIF : 

DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD
Que  se  encuentra  al  corriente  de  sus  obligaciones  tributarias,  con  la 
Seguridad Social y con la Hacienda municipal

En _______ , a ____ de ______ 202____

Firma:
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

El firmante se responsabiliza de los datos detallados en esta Ficha de Terceros, tanto 
generales como bancarios, que identifican la cuenta y la Entidad Financiera a través de 
las  cuales  se  desean  recibir  los  pagos  que  puedan  corresponder,  quedando  el  
Ayuntamiento de Aínsa-Sobrarbe exonerado de cualquier responsabilidad derivada de 
errores u omisiones en los mismos

ENTIDAD:

SUCURSAL:

Nº DE CUENTA: 

Certifico: Que los datos bancarios reseñados corresponden a la cuenta que el titular 
referenciado anteriormente con CIF _______________ tiene abierta en la entidad indicada

En ___________ a___________ de ________________ de _____

Firma

__________________________________________________________________________
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ANEXO IV. FICHA DE TERCEROS

Datos del interesado

NOMBRE DEL REPRESENTANTE /DNI: 

NOMBRE DE LA ASOCIACIÓN – ENTIDAD / CIF: 

Dirección: Núcleo población:

C.P.: Teléfono: Correo electrónico:
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

ANEXO V. ]USTIFICACÓN DE SUBVENCIÓN
Datos de identificación de la subvención
Finalidad de la subvención:
Importe concedido: Importe justificado:
Datos de identificación del beneficiario
NOMBRE DEL BENEFICIARIO / CIF:

Dirección, Calle y Nº Núcleo población:

C.P.:                                         Teléfono: Correo electrónico: 

Datos de identificación del representante 
Nombre del Representante / DNI :

Cargo o representación:

Dirección a efecto de notificaciones: Calle y Nº Núcleo población:

C.P.:                              Teléfono Correo electrónico:

Relación de documentos aportados por el beneficiario

____ Anexo VI Índice de gastos soportados por la actividad o inversión objeto de la 
subvención 
____ Fotocopias de las facturas o documentos justificativos probatorios de la actividad o 
inversión objeta de subvención y justificantes de pago de dichos gastos (en el caso de que 
la convocatoria así lo disponga)

____ Anexo VI Certificado del Secretario/responsable legal de la entidad beneficiaria sobre 
que los justificantes aportados corresponden a gastos directamente relacionados con la 
actividad subvencionada 

____ Anexo III Declaración responsable sobre encontrarse al corriente en el cumplimiento 
de las obligaciones tributarias y con la Seguridad Social  
____ Otra documentación (relacionarla):

Observaciones:

En _______ , a ____ de ______ 202____

Firma:
SR. ALCALDE DEL AYUNTAMIENTO DE AINSA-

SOBRARBE
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AYUNTAMIENTO DE AINSA-SOBRARBE
_________________________________________

ANEXO VI
Datos de identificación de beneficiario y subvención
BENEFICIARIO:
FINALIDAD DE LA SUBVENCIÓN:
DECRETO DE CONCESIÓN:
N
º Descripción del gasto Acreedor

No 
Factura

Fecha 
Factura Importe

             

             

             

             

             

             

             

             

             

TOTAL JUSTIFICADO:  

Certificado / Declaración
   D/Dña.:
Secretario/representante de la entidad beneficiaria, CERTIFICA:
 
___    Que se ha realizado la actividad
___  Que los fondos han sido aplicados a la finalidad subvencionada (en caso de haberse 
recibido anticipo)
___    Que los justificantes aportados corresponden a gastos directamente relacionados con la 
actividad subvencionada
Que  ___SI /  ___NO (señalar lo que corresponda) se han obtenido otras subvenciones, 
ayudas, ingresos o recursos que se han aplicado a la finalidad subvencionada y que junto con 
la subvención concedida por el Ayuntamiento de Sabifiánigo, NO superan el coste total de la 
actividad.
En caso afirmativo, relacionar a continuación las ayudas obtenidas:

Observaciones:

En _______ , a ____ de ______ 202____
Firma:
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