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ANEXO IV 

MODALIDADES A, B y D 

 

Ayudas económicas dirigidas a entidades juveniles sin ánimo de lucro, escuelas de tiempo libre 

infantil y juvenil, clubes náuticos y para la organización de conciertos y/o eventos culturales 

dirigidos a los jóvenes realizadas en el período comprendido entre el 1 de septiembre de 2023 y el 31 

de agosto de 2024 

 
 

 
PRESUPUESTO DE LA ENTIDAD O EVENTO 
(Durante el período objeto de las ayudas) 

SE SOLICITA AL CONSELL INSULAR D’EIVISSA UNA AYUDA 
ECONÓMICA POR IMPORTE DE: 

€ 

GASTOS € 

MANTENIMIENTO, ACTIVIDADES, SERVICIOS, EVENTOS... 

  € 

  € 

  € 

  € 

  € 

GASTOS DE PERSONAL 

  € 

  € 

  € 

 
 

 









































 
 

RELACIÓN DE INGRESOS Y GASTOS (CUENTA JUSTIFICATIVA) 

 
El Sr./La Sra. ......................................................................................................., 
con DNI ............................................................................................…, con domicilio en la calle  
..................................................................................................................... 
.............................................................................................................................., 
población ............................................................................................................…,  
CP ......................, teléfono ...................................................................................., 
correo electrónico .................................................................................................., 
Actuando en cualidad de: 
Representante de............................................................................................................................ 
.............................................................................................................................., 
con CIF ..............................…., 
 
ACTIVIDAD: 
 

INGRESOS 
  
  
  
  
  
  
  
 
TOTAL INGRESOS  

GASTOS 

  
  
  
  
  
  
  
 
TOTAL GASTOS*  
*tienen que coincidir los totales de ingresos y gastos 
 

 
 

RELACIÓN DE FACTURAS Y JUSTIFICANTES (CUENTA JUSTIFICATIVA) 
 
DECLARACIÓN RESPONSABLE 
 
El Sr./La Sra. ........................................................................................................................................................, 
con  DNI  ................................................…,  con  domicilio  en  la  calle  o  plaza 
.......................................................................................................................... 
..................................................................................................................................., 
población  ..........................................................................................................................................................., 
CP ........................, teléfono........................................................................................, 
 
 










