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CONSEJERIA DE BIENESTAR SOCIAL

ORDEN de |8 de mayo de 2005 por la
que se convocan subvenciones para el
desarrollo del Programa Universalizado de
Podologia para personas mayores en la
Comunidad Auténoma de Extremadura,
para el ejercicio 2005.

El Decreto 96/2005, de 12 de abril, por el que se establecen las
bases reguladoras de la concesion de subvenciones para el desarro-
llo del Programa Universalizado de Podologia para personas mayo-
res en la Comunidad Autonoma de Extremadura (D.0.E. n° 44, de
[9 de abril de 2005) dispone en el articulo 4 que el procedimien-
to de concesion de las subvenciones reguladas en dicho Decreto
sera el de concurrencia competitiva y convocatoria piblica periddi-
ca, mediante Orden de la Consejeria de Bienestar Social.

La Ley 9/2004, de 27 de diciembre, de Presupuestos Generales de
la Comunidad Autonoma de Extremadura para 2005 contempla
una partida presupuestaria destinada a financiar las subvenciones
que a estos efectos pueda convocar la Consejeria de Bienestar
para el ejercicio 2005.

Por ello, en virtud de lo dispuesto en la Ley 1/2002, de 28 de
febrero, del Gobierno y de la Administracion de la Comunidad
Autonoma de Extremadura,

DISPONGO:
Articulo 1. Objeto.

[. EI objeto de la presente Orden es realizar la convocatoria
piblica para la concesion, en régimen de concurrencia competiti-
va, de las subvenciones para el desarrollo del Programa Universa-
lizado de Podologia para personas mayores en la Comunidad
Autonoma de Extremadura, con cargo a los Presupuestos de la
Comunidad Autonoma de Extremadura para el afio 2005.

1. la convocatoria se regulara por las normas establecidas en el
Decreto 96/2005, de 12 de abril, por el que se establecen las
bases reguladoras de la concesion de subvenciones para el desa-
rrollo del Programa Universalizado de Podologia para personas
mayores en la Comunidad Auténoma de Extremadura (D.0.E. n°
44, de 19 de abril de 2005).

Articulo 2. Plazo de presentacion de solicitudes.

El plazo de presentacion de solicitudes sera de treinta dias natura-
les, contados a partir del dia siguiente al de la publicacion de la
presente Orden de convocatoria en el Diario Oficial de Extremadura.

Articulo 3. Documentacion.

. la documentacion a presentar junto al modelo oficial de solicitud
que figura en el Anexo | sera la que se determina a continuacion:

— Convenio de colaboracion o instrumento juridico por el que se
regule la actuacion conjunta de los Municipios y Entidades Locales
Menores integrantes de la Mancomunidad o Agrupacion de Entida-
des Locales solicitante; en el que se determinara los compromisos
de ejecucion asumidos por cada miembro, asi como el importe de
subvencion a aplicar para cada una de las Entidades, en funcion
de los servicios que se presten.

— Ficha de presentacion de Proyecto, conforme al modelo estable-
cido en el Anexo Il de esta Orden.

— Certificados del Padron Municipal de Habitantes vigente en
2005, de cada uno de los Municipios y Entidades Locales Menores
que integran la Mancomunidad o Agrupacion de Entidades Locales
solicitantes, segin el modelo del Anexo IIl.

1. Aquellas Entidades que resulten beneficiarias de las subvencio-
nes deberan aportar en los plazos y forma establecidos en el
Decreto 96/2005, las certificaciones y justificaciones parciales,
segtn los modelos de los Anexos IV y V.

Asi mismo, deberan presentar la cuenta justificativa del gasto,
segtn el modelo que se establece en el Anexo VI, a la que acom-
pafiaran una Memoria justificativa y explicativa del desarrollo del
Programa, conforme al Anexo VII.

Articulo 4. Financiacion.

I.La financiacion por parte de la Consejeria de Bienestar Social de
las subvenciones convocadas a través de la presente Orden, tendra
como limite la cantidad destinada a estos efectos en la Ley de Presu-
puestos Generales de la Comunidad Autonoma de Extremadura para
2005 en la aplicacion presupuestaria 14.02.313D.460.00 Codigo de
Proyecto 200514020001, destinandose un importe de 150.000 euros.

1. Esta cuantia podra ser aumentada, antes de la resolucion del
procedimiento de concesion de subvenciones, con las cantidades que
incorporadas al presupuesto sean aprobadas mediante Resolucion de
la Consejera de Bienestar Social para esta finalidad; sin que ello
implique abrir un nuevo plazo de presentacion de solicitudes.

DISPOSICIONES FINALES

Primera. Se faculta a la Direccion General de Servicios Sociales
para dictar cuantos actos y resoluciones sean necesarias para el
desarrollo y ejecucion de la presente Orden.

Segunda. La presente Orden entrara en vigor al dia siguiente de
su publicacion en el Diario Oficial de Extremadura.

En Mérida, a 18 de mayo de 2005.

La Consejera de Bienestar Social,
LEONOR FLORES RABAZO
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ANEXO1
SOLICITUD

JUNTA DE EXTREMADURA REGISTRO

CONSEERIA DE BENESTAR SOCIAL
DIRECCION GENERAL DE SERVICIOS SOCIALES

Programa U niversalizado de Podologia para
Personas Mayores 2005

N° de Expediente:
1.-DATOS DE IDENTIFICACION [ TTTTICILTT][F]
DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE
DENOMINACION C.LF
DOMICILIO TELEFONO,
CODIGO POSTAL LOCALIDAD PROVINCIA
DATOS DEL REPRESENTANTE DE LA ENTIDAD
APELLIDOS NOMBRE

2. DATOS DE IDENTIFICACION DE MUNICIPIOS Y ENTIDADES LOCALES MENORES QUE
INTEGRAN LA ENTIDAD SOLICITANTE DE LA SUBVENCION:

Ayuntamiento o Entidad Local Servicios Usuarios Coste total Importe Aportacién Aportacién por
Menor participante Solicitados a atender del programa Solicitado de la Entidad Usuarios
TOTAL

3.-SUBVENCIONES SOLICITADAS A OTROS ORGANISMOS PARA LA MISMA FINALIDAD

ORGANISMO CANTIDAD SUBVENCION

Declaro bajo mi responsabilidad que los datos consignados en esta solicitud son ciertos y autorizo a la Consejeria de Bienestar
Social para obtener de oficio cuantos documentos y certificados sean necesarios para la resolucién de la presente convocatoria.

En .a de del 2005

Fdo:

EXCMA. SRA. CONSEJERA DE BIENESTAR SOCIAL

PROTECCION DE DATOS: En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter
Personal, 1a Consejeria de Bienestar Social le informa que los datos personales obtenidos mediante la cumplimentacion de este documento o cualquier otro
que se requiera en la tramitacion de esta solicitud van a ser incorporados, para su tratamiento, en un fichero automatizado. De acuerdo con lo previsto en la

citada Ley Organica y conforme al procedimiento establecido, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, oposicion y cancelacion de datos ante el
organo correspondiente.
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ANEXO II

Programa Universalizado de Podologia para Personas Mayores. 2005
FICHA DEPRESENTACION DE PROYECTO

HABRA DE CUMPLIMENTARSE UNA FICHA POR CADA UNA DE LAS POBLACIONES DONDE SE PRETENDE ESTABLECER EL SERVICIO
Y UNA GLOBAL DE LA MANCOMUNIDAD O AGRUPACION DE ENTIDADES LOCALES SOLICITANTE.

AYUNTAMIENTO/ENTIDAD:

1.- CALENDARIZACION

Fecha prevista de inicio I | | | | l ] ] I

Fecha prevista de ﬁnalizaci()nl ] | | I l I ] I

2 MODELO DE PLANTILLA DE RELACION DE USUARIOS

N* de Orden Edad Sexo N® de Servicios N°.de Servicios Participacion del usuario
Mensuales Anuales en €

WAl W(X] -

TOTAL

Nota:El orden de relacion de usuarios lo marcara la puntuacion obtenida en el baremo establecido por la Entidad Local en orden descendente,
es decir, comenzando por el usuario con mayor puntuacion,

3.-COLABORACION CON INSTITUCIONES PUBLICAS Y PRIVADAS
(Empresas, Sindicatos, Fundaciones, O.N.G’s, Instituciones Piiblicas)

Institucién Tipo de Colaboracién

4.-PRESUPUESTO:

Coste Total del Proyecto......... I I | | I I [ ] ]

Personal......................ooouean. l l ] | | |
[ L] ]

Consejeria Bienestar Social......... | | I

[ ] ] ]
Ayuntamiento................ceeuenens I | | l I I | 1 J
[ 1] |

(especificar)

Firma del Técnico responsable Firma del Alcalde
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ANEXO II1

Programa Universalizado de Podologia para Personas Mayores. 2005

CERTIFICADO DEL PADRON MUNICIPAL DE HABITANTES 2005

(Se incluira un certificado por cada municipio/entidad integrante de la Mancomunidad o Agrupacién de Entidades Locales)

D/D? en

calidad de Secretario/a del Municipio/Entidad

certifico los siguientes extremos

resultantes del Padrén Municipal de Habitantes a fecha de 1 de Enero de 2005.

CONCEPTO HABITANTES

Poblacion Total

Habitantes Totales de
65 y més afios

Lo que se certifica a los efectos oportunos en

En a de de 2005

Fdo:
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CERTIFICACION Y JUSTIFICACION DEL ANEXO 1V
25% DE LA SUBVENCION CONCEDIDA

PROGRAMA UNIVERSALIZADO DE PODOLOGIA PARA PERSONAS MAYORES. 2005

1 | DATOS DEL SECRETARIO DE LA ENTIDAD
NOMBRE CARGO
NOMBRE ENTIDAD N.I.LF/C.LF

CERTIFICO: que = han iniciado las actuaciones de la subvencién cuyas circunstancias s expresan a continuacion y que s han
realizado gagtos y pagos por un importe igual o superior al 25% de la subvencién concedida por la Consejeria de Bienestar Social.

2 [IDENTIFICACION DE LA ACTIVIDAD SUBVENCIONADA EN EL EERCICIO 2005

MANCOMUNIDAD O AGRUPACION DE ENTIDADES LOCALES

- Numero Total de servicios realizados

- Pagos realizados al poddlogo

- Aportacion de los municipios’ entidades locales menores .

- Ingresos percibidos por aportaciones de los usuarios del servicio de podologia

3 | WSTIACACION ECONOMICA DE EECUCION DEL 25% DE LA CANTIDAD TOTAL CONCEDIDA
Importe Concedido tmporte Judtificado:
4 DATOS DEL PROFESIONAL CONTRATADO:
Nombre y apellidos Colegiado n°
5 APORTACIONESPOROTRASINSTITUCIONES PARA EL MISMO CONCEPTO
6 | SOUICITUD, DECLARACION, LUGAR. FECHA Y FIRMA

DECLARO que son ciertos cuantos datos figuran en la presente CERTIFICACION, y SOCILTO el ingreso del primer 25%
pendiente de la subvencién concedida.

En, a de de2.00___

Ve B
EL/LA PRESIDENTEHA

Fdo. Fdo.

EXCMA. SRA. CONSEJERA DE BIENESTAR SOCIAL
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CERTIFICACION Y JUSTIFICACION DEL ANEXO VY
50% DE LA SUBVENCION CONCEDIDA

PROGRAMA UNIVERSALIZADO DE PODOLOGIA PARA PERSONAS MAYORES. 2005

1 | DATOS DEL SECRETARIO DE LA ENTIDAD
NOMBRE CARGO
NOMBRE ENTIDAD N.LF/CIF

CERTIFICO: que el importe de los gastos y pagos realizados en ejecucion de la actividad subvencionada superan el 50% de la cantidad
total concedida por la Consejeria de Bienestar Social.

2 {IDENTIFICACION DE LA ACTIVIDAD SUBVENCIONADA EN EL EERCICIO 2005

MANCOMUNIDAD O AGRUPACION DE ENTIDADES LOCALES:

- Numero Total de servicios realizados

- Pagos realizados a poddlogo

- Aportacion de los municipios entidades locales menores .

- Ingresos percibidos por aportaciones de los usuarios del servicio de podologia

3 | JUSTIICACION ECONOMICA DE EECUCION DEL 50% DE LA CANTIDAD TOTAL CONCEDIDA
importe Concedido Importe Judificado:
4 DATOS DEL PROFESIONAL CONTRATADO:
Nombre y apellidos Colegiado n°
5 APORTACIONES POROTRASINSTITUCIONES PARA EL. MISMO CONCEPTO
6 [ SOLICITUD, DECLARACION. LUGAR. FECHA Y FIRMA

DECLARO que son ciertos cuantos datos figuran en la presente CERTIFICACION, y SOCILITO 6l ingreso del segundo 25%
pendiente de la subvencion concedida.

En, a de de2.00___

Ve B°
/LA PRESIDENTE A

Fdo. Fdo.

EXCMA. SRA. CONSEJERA DE BIENESTAR SOCIAL



D.0.E.—Ndmero 60 26 Mayo 2005 1173

CUENTA JUSTIFICATIVA DEL GASTO ANEXO VI
DECLARACION DEL DESTINO DE LAS AYUDAS
Y JUSTIFICACION DE GASTOS

PROGRAMA UNIVERSALIZADO DE PODOLOGIA PARA PERSONAS MAYORES. 2005

1 [ DATOS DEL SECRETARIO DE LA ENTIDAD
NOMBRE CARGO

NOMBRE ENTIDAD N.I.LF/C.ILF

CERTIRCO: que han finalizado las actuaciones de la subvencion cuyas circunstancias se expresan a continuacion y que e han
realizado gastosy pagos por un importe igual o superior al 100% de la subvencion concedida por la Consgjeria de Bienestar Social.

2 | IDENTIFICACION DELA ACTIVIDAD SUBVENCIONADA EN EL EERCICIO 2005

MANCOMUNIDAD O AGRUPACION DE ENTIDADES LOCALES:

- Namero Total de servicios reaizados

- Pagos realizados a podélogo

- Aportacién de los municipios’ entidades locales menores .

- Ingresos percibidos por aportaciones de los usuarios del servicio de podologia

3 [ JUSTIFICACION ECONOMICA DE EECUCION DE LA SUBVENCION CONCEDIDA
Importe Concedido Importe Jugtificado:
4 APORTACIONES POR OTRAS INSTITUCIONES PARA EL MISMO CONCEFTO

5 | SOLICITUD, DECLARACION. LUGAR. FECHA Y FIRMA

DECLARO que son ciertos cuantos datos figuran en la presente CERTIFICACION y que los documentos justificativos se
encuentran a digposcion de los 6rganos competentes que a tal efecto los pudieran requerir.
En, a de de2.00___

Ve B
EL/LA PRESDENTEH A

Fdo. Fdo.

EXCMA. SRA. CONSEJERA DE BIENESTAR SOCIAL
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ANEXO VII

Programa Universalizado de Podologia para Personas Mayores. 2005
FICHA DEEVALUACION DE PROYECTO

HABRA DE CUMPLIMENTARSE UNA FICHA POR CADA UNA DE LAS POBLACIONES DONDE SE HAYA IMPLANTADO EL SERVICIO

1.- CALENDARIZACION

Fecha de inicio 1 L | [ 1 1 |

Fecha de finalizacién l ] ] ] I I I | '

2 MODELO DE PLANTILLA DE RELACION DE USUARIOS ATENDIDOS EN 2005

N°de Orden | “Edad | :Sexo | Fechade Alta Fecha de Baja N°de Servicios N° deServicios | Participacion del usuario
: ’ e i Mensuales Anuales en€

AN W N -

TOTAL

Nota:El orden de relacion de usuarios lo marcard la puntuacion obtenida en el baremo establecido por la Entidad Local en orden descendente, es decir,
comenzando por el usuario con mayor puntuacion.

3.-COLABORACION CON INSTITUCIONES PUBLICAS Y PRIVADAS
(Empresas, Sindicatos, Fundaciones, O.N.G’s, Instituciones Piiblicas)

Institucién Tipo de Colaboracion

Firma del Técnico responsable Firma del Alcalde






