ANEXO X

MODELO DE CERTIFICADO DE INGRESO

MUNICIPIO/MANCOMUNIDAD  DE............

[ 5 , con D.NLL N, actuando como
Secretario/a Interventor/a del Ayuntamiento/Mancomunidad d .........ccccocevieiiiiiciieiieenen. con
CERTIFICO:

Que segln consta en los documentos y antecedentes obrantes en esta Intervencion a mi cargo,
resulta que en relacion a la subvencion concedida por parte de la Consejeria de Salud y Servicios
Sociales de la Junta de Extremadura a este Municipio/Mancomunidad por importe de
........................... €, al amparo de la Orden de 6 de agosto de 2019 (D.O.E n° 159 de 19 de
agosto), el primer pago, correspondiente al primer 50%, ha sido formalizado mediante
mandamiento de ingreso n°................ de fecha...................ooeeee. y contabilizado en la
partida presupuestaria .................. , por importe de .......cooeeviiiiiiiiiiinan, € con destino al fin
para el que ha sido concedido.

Que segun consta en los documentos y antecedentes obrantes en esta Intervencién a mi cargo,
resulta que en relacién a la subvencion concedida por parte de la Consejeria de Salud y Servicios
Sociales de la Junta de Extremadura a este Municipio/Mancomunidad por importe de
........................... €, al amparo de la Orden de 6 de agosto de 2019, (D.O.E n° 159 de 19 de
agosto), el segundo pago, correspondiente al segundo 50%, ha sido formalizado mediante
mandamiento de ingreso n°................. de fecha.......................... y contabilizado en la
partida presupuestaria .................. , por importe de ..........cooiiiiiiiinn, € con destino al fin
para el que ha sido concedido.

Y para que conste y surta los efectos oportunos al expediente de su razén, ante la Secretaria
General de Servicios Sociales, Inclusion, Infancia y Familia de la Consejeria de Salud y Servicios
Sociales de la Junta de Extremadura, y al amparo de lo estipulado en el articulo 28 de la
mencionada orden, relativo a la forma de pago y justificacion de las subvenciones, expido la
presente certificacion.
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