Departamento de Salud y Consumo

CONVENIO DE COLABORACION ENTRE EL GOBIERNO DE ARAGON.Y LA

ASOCIACION OSCENSE PRO SALUD MENTAL (ASAPME) PARA LA -~

REALIZACION DE ACTIVIDADES Y TRATAMIENTOS DE SALUD MENTAL.
En Zaragoza, a 11 de septiembre de dos mil seis.
REUNIDOS

La Excma. Sra. D? LUISA M? NOENO CEAMANOS, Consejera del
Departamento de Salud y Consumo, en representacion del Gobierno de Aragon,
autorizada expresamente para este acto por Acuerdo de Consejo de Gobierno,
celebrado el dia 5 de septiembre de dos mil seis.

Y D? NURIA DEL RIO VINAO, en su calidad de Presidenta de la
ASOCIACION OSCENSE PRO SALUD MENTAL (ASAPME), en nombre y
representacion de la misma, con N.LF. n® G-22172340, y domicilio en ¢/ Nuestra
Senora de Cillas, 3-2° A de 22002 HUESCA.

Ambas partes se reconocen capacidad y representatividad para este acto, en
el que

MANIFIESTAN

Que una de las funciones del sistema sanitario es la ejecucion de las
acciones necesarias para la rehabilitacion funcional y reinsercion social de las
personas enfermas, facilitando la coordinacion del sistema sanitario y social, asi
como la adopcidn sistematica de acciones de promocion de la salud y educaciéon
sanitaria de la poblacion para fomentar la prevenciéon, el autocuidado, la
rehabilitacion y la reinsercion.

Que la ASOCIACION OSCENSE PRO SALUD MENTAL (ASAPME) tiene

=== DOP Objeto, seglin sus Estatutos, la realizacion de Actividades en el campo de la

% fencion sanitaria, particularmente dirigidas al colectivo de Enfermos mentales y
is familias.

S, @ue el Departamento de Salud y Consumo ejerce sus funciones de
‘ aseguram:ento plamﬂcacxon y programacion de la asistencia sanitaria entre las que
. 8en mcluye la concesion de subvenciones a entidades puUblicas o privadas para la
:reahzamon de actividades necesarias para el desarrollo de las mismas.

El articulo 22.2.c) de la Ley 38/2003, de 17 de noviembre, General de
Subvenciones establece que podran concederse de forma directa con caracter
excepcional, aquellas otras subvenciones en que se acrediten razones de interés
publico, social, econémico o humanitario, u otras debidamente justificadas que
dificulfen su convocatoria publica. Por la labor que desarrolla la Entidad, asi
como | por su significaeién” en la Comunidad Auténoma de Aragdn, este
Departamento entien iue la misma merece la consideracion del mencionado

interé \.\// /\/\/
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La ausencia de publicidad y concurrencia en la firma del Convenio con la
Entidad se justifica en el presente caso por la inexistencia de una convocatoria
especifica de subvenciones para entidades de caracter social y sanitario y por la
singularidad de dicha Entidad en el territorio de la Comunidad Auténoma de
Aragén en el desarrollo de actividades similares, que l6gicamente imposibilitarian
una concurrencia de otras inexistentes entidades a una posible convocatoria.

Que ambas partes consideran como conveniente al servicio de los fines de
interés general perseguidos por ambas, formalizar un Convenio de colaboracion
con arreglo a las siguientes

CLAUSULAS

PRIMERA.- Objeto del Convenio

El objeto de este Convenio es regular la colaboracion entre el Departamento
de Salud y Consumo y ASOCIACION OSCENSE PRO SALUD MENTAL
(ASAPME) para la realizacion de las siguientes actuaciones durante el afio 2006,
segun el detalle que se especifica en el Anexo | al presente Convenio:

Intervencion social
Apoyo-orientacién a la familia
Servicio de ayuda a domicilio
Talleres educativos

Ocio y Tiempo Libre

SEGUNDA.- Requisitos previos

La ASOCIACION OSCENSE PRO SALUD MENTAL (ASAPME) manifiesta
que no se encuentra incursa en alguna de las causas de prohibicion para obtener la
condicién de beneficiario de subvenciones, de acuerdo con lo establecido en la
normativa aplicable en materia de subvenciones.

Asimismo, manifiesta que se encuentra al corriente en el cumplimiento de sus

; ab\ngacnones tributarias con el Estado, frente a la Seguridad Social y con la

;Gxenda de la Comunidad Autbnoma de Aragon. Para la acreditacion de este
qm ito, la Entidad autoriza al Departamento de Salud y Consumo para recabar

 Tos “ertificados a emitir, tanto por la Agencia Estatal de Administracion Tributaria y

rlal Tesoreria General de la Seguridad Social como por los érganos de la
pistracion tributaria de la Comunidad Auténoma de Aragon.
TERCERA.- Compromisos de las partes

1- Compromisos de la ASOCIACION OSCENSE PRO SALUD MENTAL
(ASAPWE)

La Entidad asume,,me'd" ante la firma del presente Convenio, los siguientes

COMPromisos: L \
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1.%- Cumplir la finalidad para la que se concede la subvencion y destinar la
cuantia aportada por el Departamento Salud y Consumo a los fines propios de
cada una de las actuaciones comprendidas en el Anexo | de este Convenio.

- Justificar ante el Departamento de Salud y Consumo el cumplimiento
de los requisitos y condiciones establecidos en el presente Convenio de
Colaboracion, asi como la realizacién de la actividad subvencionada.

3.%- Comunicar al Departamento de Salud y Consumo, por escrito o de forma
fehaciente, la obtencion de cualquier tipo de subvencion o aportacién econdmica de
otros organismos o instituciones publicos o privados para la misma finalidad,
inmediatamente, si ya estuviesen reconocidas a la fecha de la firma de este
Convenio, o en el plazo maximo de diez dias desde la constancia fehaciente de su
concesion.

4°- Acreditar el coste total de las actuaciones subvencionadas y su
financiacion, asi como comunicar las alteraciones que puedan producirse en las
circunstancias que han motivado la realizacién del convenio.

5°.- Justificar la realidad de los gastos realizados mediante los documentos
correspondientes en los plazos y condiciones establecidos en el presente convenio.

6.%- Aceptar y colaborar en las actuaciones de control y comprobacién que
puedan realizar los érganos competentes, aportando cuanta informacién y
documentacion le sea requerida en el ejercicio de las actuaciones anteriores.

7.°- Hacer constar en cualquier acto o medio de difusién de los Centros o de
las actividades y servicios que en ellos se desarrollan, que su financiacion se
realiza con la colaboracién del Departamento, utilizando modelos debidamente
autorizados por el Gobierno de Aragén. Si en la financiacion de alguno de los
programas participasen Fondos Europeos, se hard constar tal circunstancia,
conforme a las normas que regulan dicha publicidad.

8°.- Presentar al Departamento de Salud y Consumo una Memoria de
seguimiento de cada una de las actuaciones realizadas en el ambito del presente
Convenio, conforme al modelo recogido en el Anexo lll.

9°- Cumplir el resto de obligaciones que para los beneficiarios de
hvenciones vienen establecidas en la normativa estatal o autondémica aplicable a
‘%ubvenmones otorgadas por la Administracion de la Comunidad Autbnoma de

2.- Compromisos del Departamento de Salud y Consumo.

El Departamento de Salud y Consumo asume, mediante la firma del
" presente Convenio, los siguientes compromisos:

1°- Entregar a la ASOCIACION OSCENSE PRO SALUD MENTAL

: (ASAPME) el importe de su aportacién, de acuerdo con las normas reguladoras de
la subvencion y en el presente Convenio.

// °.7 Verificar el cumplimiento y efectividad de las condiciones o requisitos

ara la realizacion del presente convenio.
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3°.- Realizar el seguimiento y evaluacion de las actuaciones recogidas en el
presente Convenio.

CUARTA.- Financiacion

La cuantia global a aportar por el Departamento de Salud y Consumo
serd de Treinta mil euros (30.000°00 euros), con cargo al Capitulo 1V de su
Presupuesto.

Cuando las actividades hayan sido financiadas, ademas de con la
subvencion, con fondos propios u otras subvenciones o recursos, la Entidad
debera acreditar en la justificacion el importe, procedencia y aplicacion de tales
fondos a las actividades subvencionadas.

QUINTA.- Justificaciéon y Pago de la subvencion.

El pago de la aportacion del Departamento Salud y Consumo se hara de la
siguiente forma:

A ) Un cincuenta por ciento (50%) de la aportacion se transferira
anticipadamente a la Entidad, previa tramitacién de los oportunos documentos
contables.

B ) El resto hasta cubrir la totalidad del importe subvencionado, se liquidara
una vez justificados los importes sefialados en la clausula tercera del presente
convenio, conforme a lo establecido en el Decreto 186/1993, de 3 de noviembre,
de la Diputacion General de Aragdn, sobre pago de subvenciones concedidas con
cargo a los Presupuestos de la Comunidad Autoénoma de Aragdn.

En el caso de justificacion parcial, se abonarad solamente la parte que
corresponda segun la justificacién presentada, siempre que ésta sea superior al
pago anticipado. Si dicha justificacién es inferior al pago anticipado, la Entidad
debera reintegrar el exceso sobre lo justificado en la forma que el Departamento le
indique.

2,

“m, Lajustificacion precisa para el pago de la aportacion del Departamento se
f""\f;ejé&zaré mediante la presentacion de la documentacion sefalada en el Anexo | al
‘-@snte Convenio, en la Secretaria General Técnica del Departamento.

2 < 'Aquellos gastos de personal cuya presentacion resulte obligatoria, asi como
los: felativos a gastos fijos o peribdicos, y aquellos que se encuentren
omiprometidos en firme, y cuyo abono se prevea realizar antes de finalizar el
gjercicio econdomico a que se refiere el presente convenio, pero no pudiera
justificarse antes de la fecha indicada por incompatibilidad de plazos, se sustituiran
por un informe estimativo, redactado en debida forma, en el que se constate la
cuantia y destino de cada uno de dichos gastos, los documentos que justifiquen
dichos informes “deberan presentarse en la Secretaria General Técnica del
Departanjento antes de 28 de febrero del ejercicio siguiente. De no ser asi, se
exigira l;&?volucién de las cantidades no justificadas debidamente.

)
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SEXTA.- Plazos

El presente convenio estara vigente hasta el 31 de Diciembre de 2006,
englobando todas las actuaciones producidas a lo largo de dicho ejercicio.

Los documentos justificativos, que deberan ajustarse a lo que establece el
Anexo Il del Convenio, deberan presentarse en la Secretaria General Técnica del
Departamento antes del 10 de Diciembre del afo de vigencia del convenio, sin
perjuicio de lo establecido en el tltimo parrafo de la Clausula Quinta.

Las cantidades no justificadas o indebidamente justificadas en dicha fecha se
entenderan renunciadas por parte de la Entidad, quedando anulado el compromiso
de pago de dichas cantidades por parte del Departamento de Salud y Consumo.

La Entidad debera presentar, antes del 31 de Enero del afio siguiente al de
vigencia del Convenio, la Memoria de Seguimiento a que se refiere el Apartado
Octavo de la Clausula Tercera.

SEPTIMA.- Evaluacién y Seguimiento.

Las actuaciones subvencionadas en el presente Convenio seran sometidas a
la evaluacion y seguimiento por el Departamento de Salud y Consumo y al control
financiero aplicable a las subvenciones otorgadas por la Administracion de la
Comunidad Auténoma de Aragon, que sera ejercido por la Intervencion General de
la Diputacion General de Aragén.

La Entidad esta obligada a prestar la debida colaboracién y apoyo a los
funcionarios encargados de realizar el control financiero, aportando cuanta
informacion, documentacion, datos contables o de otro tipo, sean solicitados a tal
efecto.

Cuando en el ejercicio de las actuaciones de evaluacién, seguimiento y
control se constaten indicios de incumplimiento de lo acordado en el presente
Convenio y en su normativa de aplicacion, el Departamento de Salud y Consumo

_podra adoptar las medidas necesarias para la efectividad del reintegro de las
s tantidades que procedan o, en su caso, la pérdida del derecho al cobro de la
/encion concedida.

~OCTAVA.- Reintegros

-~ Procedera el reintegro de las cantidades percibidas por la Entidad y el abono
_-d€’los correspondientes intereses de demora, en los siguientes casos:

1°.- Alteracion de las circunstancias o requisitos tenidos en cuenta para la
firma del convenio.

2°.- /Iuetﬁplimiento total o parcial de los compromisos recogidos en el
presente (wnvenio.

N,
3°.- lhcumplimiento de la obligacion de justificar en el plazo establecido, o la
\ ] stiﬁﬁé i6n insuficiente.

e
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4°- Falta de notificacion de la obtencion de otras subvenciones ¢ ayudas
para la misma finalidad.

5°.- Cambio de destino del objeto del convenio sin el consentimiento expreso
y por escrito del Departamento de Salud y Consumo.

6°.- Obstruccion o negativa a las actuaciones de evaluacion, seguimiento y
control financiero a que se refiere la Clausula Séptima del presente convenio.

7°.- Incumplimiento de los requisitos y obligaciones recogidos en el presente
Convenio vy, en todo caso, en los supuestos establecidos en el articulo 37 de la Ley
38/2003, de 17 de noviembre, General de Subvenciones

El reintegro de la subvencién se realizara mediante Orden de la Consejera,
previa audiencia de la Entidad, y dara lugar a la devolucién del importe de la
subvencion recibida y al abono de los intereses de demora correspondientes desde
el momento de pago de la subvencion hasta la fecha en que se acuerde la
procedencia del reintegro.

NOVENA.- Normativa supletoria.

Este Convenio tiene naturaleza administrativa y para todo lo no previsto en el
mismo se estara a lo dispuesto en el Decreto 186/1993, de 3 de Noviembre, de la
Diputacion General de Aragén, sobre pago de subvenciones concedidas con cargo
a los Presupuestos de la Comunidad Auténoma de Aragon y en la Ley 38/2003, de
17 de noviembre, General de Subvenciones, siendo competente para entender en
los litigios que pudieran surgir la Jurisdiccion Contencioso-Administrativa.

Y, en prueba de consentimiento, firman el presente Convenio y sus Anexos,
rubricando cada una de las hojas de que consta, la Excma. Sra. D? LUISA MARIA
NOENO CEAMANOS, Consejera del Departamento de Salud y Consumo y D?
NURIA DEL RIO VINAO, en su calidad de Presidenta de la ASOCIACION
OSCENSE PRO SALUD MENTAL (ASAPME), en el lugar y fecha arriba indicado.

LA CONSEJERA DEL LA PRESIDENTA DE LA
DEPARTAMENTO DE SALUD Y ASOCIACION OSCENSE PRO
CONSUMO. SALUD MENTAL (ASAPME)

Fdo.: Luisa M® N eﬁamanos.

w
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ANEXO |

MEMORIA EXPLICATIVA

1.- Nombre de la Entidad

ASOCIACION OSCENSE PRO SALUD MENTAL (ASAPME)

2.- Nombre y direccion del Centro de la Entidad donde se ejecutara el
Proyecto

3.- Denominacion del Proyecto

Programa de actividades para el tratamiento y mejora de pacientes de salud
mental para el 2006 en Huesca, Monzo6n y Jaca.

4.- Colectivo al que dirige su atencion

Enfermos mentales y sus familias.

5.- Descripcion y fines del Proyecto

5.1.- Objetivo general y objetivos especificos

Intervencion social
Apoyo-orientacion a la familia
Servicio de ayuda a domicilio
Talleres educativos

Ocio y Tiempo Libre
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5.2.- Contenido técnico del Proyecto

Intervencion social: atencion directa a familiares y usuarios, buUsqueda de
recursos, coordinacion institucional y seguimiento individualizado.
Apoyo-orientacion a la familia-Programa Terapéutico para familiares: escuela
de familias.

Servicio de ayuda a domicilio-acompainamientos terapéuticos: prestaciones de
caracter psicosocial, acompafiamientos terapéuticos.

Talleres educativos: taller de pintura, taller de guarnicioneria, taller de informatica,
aula de terapia ocupacional.

Ocio y Tiempo Libre: Proyecto “Rincdn Cultural” con la realizacion de actividades
socio-culturales para enfermos crénicos.

5.3.- Evaluacién y seguimiento del Proyecto

Resultado

Objetivo Operativo Indicador esperado

5.4.- Usuarios / as de los servicios
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5.5.- Presupuesto estimado del Proyecto

INGRESOS IMPORTE
Convenio Gobierno de Aragén 30.000
I.R.P.F. SAD 7.325
DPH 26.500
Ayuntamiento (Cultura) 1.000
CADIS 1.932
CAIXA 9.000
Ayuntamiento (Ayudas Sociales) 2.600
Ayuntamiento Monzén (Cultura) 425
Herencias 16.000
CAl 3.000
IBERCAJA 3.000
CAIXA-GUIAS 500
Donativos mercado medieval y cuadros D. M.S.M. 9.775
Cuotas socios 230
Ingresos financieros 5.204
SUMA INGRESOS 116.491
GASTOS IMPORTE
Sueldos y salarios 63.411
S. Social 19.030
Consumo de explotacion 27.000
Amortizaciones 450
Gastos financieros 349
- TServicios bancarios 151
éé‘sf&)s_, extraordinarios 6.100
N - SUMA GASTOS 116.491
N
) 'Z:al'z%&ritorial del Proyecto
= TCummarca | Localidad | N° Beneficiarios/as Observaciones
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7.- Gestion del Proyecto

7.1.- Medios Personales

7.1.1.- Datos globales del equipo que realizara el proyecto y categoria

profesional
Categoria o cualificacion profesional N° Total Dedicacion total del proyecto
en horas
Totales:

7.1.2.- Personal voluntario que colabora en el proyecto

Dedicacién al
Cualificacion / Experiencia N° Total Funciones proyecto en
horas
Totales: Total horas:

7.2.- Medios técnicos

//ﬂ

yudas y colaboraciones para la ejecucion del Proyecto.

- Acuérdos de colaboracion suscritos con ofras Administraciones Publicas

privadas

8.2- Otras subvenciones, ayudas o colaboraciones con otras Instituciones publicas o
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ANEXO lI

JUSTIFICACION ECONOMICA

CERTIFICADOS COMUNES

Cualquiera que sea el Objeto del Convenio, la presentacion de la
documentacién justificativa vendra acompafiada de los siguientes certificados
comunes, en duplicado ejemplar:

1.

Certificado de que la cuantia concedida se ha destinado al cumplimiento
de los fines pactados en el Convenio.

Certificado manifestando haberse reflejado en la contabilidad de la
entidad el ingreso correspondiente a la subvencion.

Certificado sobre la obtenciébn de cualquier tipo de subvencién o
aportacion econdmica de otros organismos o instituciones publicos o
privados para la misma finalidad del Convenio. En el supuesto de no
haber percibido cantidad alguna, el certificado se hara en este sentido.

Certificado sobre el coste total de las actuaciones subvencionadas y su
financiacion. Cuando las actividades hayan sido financiadas, ademas de
con la subvencién, con fondos propios u otras subvenciones o recursos,
debera acreditar el importe, procedencia y aplicacién de tales fondos a
las actividades subvencionadas.

indice numerado de los justificantes que se presentan, sefialando
conceptos y cuantias de cada uno, asi como la cifra global a que
ascienden. Los justificantes deberan estar igualmente numerados, y
respetar el orden sefialado en el indice.

DOCUMENTACION ESPECIFICA

Se aportara en duplicado ejemplar la siguiente documentacion especifica:

= 10
f»cfdrr;fef‘sipondi fg's, los boletines de cotizacion de la Seguridad Social, y el
~ justificante el pago de dichas ndminas.

Gastos de Personal. Deberan acompafarse a las nominas

dminas deberan expresar claramente el nombre y dos apellidos del
D.N.I., el mes a que correspondan y, en su caso, la firma del trabajador,
la cuantia bruta, los descuentos que correspondan y el importe

No se tendra en consideracion a efectos de justificacién ninguna némina que
no vaya acompanada de los correspondientes boletines de cotizacion a la

Seguridad Social y justificante de pago de las ndminas.

Si en un mismo boletin de cotizacion a la Seguridad Social figurase personal
del Servicio o Centro objeto del Convenio junto con otro de distinta finalidad, se
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detallara al dorso el importe que corresponda al trabajador/es del Servicio o Centro
subvencionado, con indicacion de la cuota empresarial y del trabajador.

No se consideraran subvencionables los gastos de personal, dietas,
desplazamiento y alojamiento, en lo que excedan a los fijados como méaximos para
la categoria equivalente del personal laboral al servicio de la Diputacién General de
Aragédn, segiin Convenio Colectivo Vigente. Las dietas, gastos de desplazamiento y
alojamiento se justificaran aportando facturas, firmadas y selladas para acreditar su
pago, o con los oportunos recibos por el importe de las dietas percibidas.

2°- Cuando existan contratos de arrendamiento de servicios, debera
acompanarse copia legible autenticada del contrato de arrendamiento y recibos de
las cantidades devengadas.

3°- Posteriormente se incluirdn los justificantes que correspondan a
honorarios de profesionales, que deberan consistir en facturas. Dicha factura
debera estar firmada y sellada, y en ella figurara la fecha, nombre y apellidos, D.N.1.
del profesional y el concepto al que se refiere la actuacion por la que se extiende la
factura, asi como la liquidacion por el 1.V.A. e |.R.P.F cuando corresponda.

4°.- Finalmente, se acompafaran los justificantes correspondientes a la
adquisicion de bienes y servicios, cuyas facturas deberan incluir el nombre y
apellidos o razon social, el D.N.I. o Niumero de ldentificacion Fiscal, el concepto por
el que se extiende la factura y la liquidacién del 1.V.A. Las facturas deberan
corresponder al centro o servicio objeto del convenio y, en el caso, de que en una
factura se incluyan gastos correspondientes a otros centros o servicios, se detallara
al dorso el importe que corresponde al centro o servicio subvencionado. Las
facturas deberan ir debidamente firmadas y selladas por el emisor de las mismas.

5°.- No se consideraran subvencionables los siguientes gastos:

- Gastos e intereses bancarios y otros gastos financieros

- Adquisicién de equipos y material inventariable.

- Comisiones, indemnizaciones y otros gastos suplementarios acordados
para el personal.

6°.- Todos los documentos referidos deberan corresponder al periodo de
vigencia del convenio e ir dirigidos a la entidad firmante del Convenio para el
Centro o servicio objeto del mismo. En caso de no depositarse los originales, se
“presentaran para su cotejo con copias que seran compulsadas, pudiéndose indicar
en el original que ha sido objeto de subvencion o ayuda.
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ANEXO Il

MEMORIA DE SEGUIMIENTO

Desde Hasta

1.- Datos de ldentificaciéon de la Entidad y del/la Representante Legal

1.1.- Datos de ldentificacion de la Entidad

Entidad C.LF.
Domicilio Tlfno.: Fax:
Poblacién Provincia Codigo Postal: e-mail:

Centro para el que se solicita

N°¢ de Registro de Entidades, Servicios y Establecimientos de la D.G.A.
N° Entidad | | N° Centro | |

1.2.- Datos de identificacion del Represente Legal de la Entidad

Apellidos D.N.L.

Nombre
Teléfono

1.3.- Nombre del Centro de la Entidad donde se ha ejecutado el Proyecto

2.- Proyecto Objeto del Convenio. N° Expediente

2.1.- Denominacién del Proyecto

v

(iéntia ohcedida al Proyecto

, .ngoIe #/0/s objeto del Proyecto
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3.- Descripcion y fines del Proyecto

3.1.- Grado de cumplimiento de los objetivos

3.2.- Ejecucion del Proyecto

3.3.- Evaluacién y seguimiento del Proyecto

Objetivo Operativo

Indicador

Resultado obtenido
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para la resolucion de las mismas

3.4.- Dificultades surgidas en el Desarrollo del Proyecto y soluciones que se han propuesto

3.5.- Usuarios / as

Tipo de servicio

N° de usuarios

Sector

4.- Localizacion territorial del Proyecto

Comarca

Localidad

Nldmero de
Usuarios/as
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5.- Gestion del Proyecto

5.1.- Medios Personales

5.1.1.- Datos globales del equipo que realizara el proyecto y categoria

profesional
Categoria o cualificacién profesional N Total | Dedicacion total del
proyecto en horas
Totales:
5.1.2.- Personal voluntario que colabora en el Proyecto:
Dedicacion al
Cualificacién / Experiencia N° Total Funciones proyecto en
horas
Totales: Total horas:

5.2.- Medios técnicos




=S=GOBIERNO
Z=DE ARAGON

Departamento de 3alud y Consumo

5.3.- Balance econémico del Proyecto

INGRESOS IMPORTE

SUMA INGRESOS

GASTOS IMPORTE

SUMA GASTOS

6.- Ayudas y colaboraciones para la ejecucion del Proyecto.

6.1.- Acuerdos de colaboracion suscritos con otras Administraciones Plblicas

6.2.- Otras subvenciones, ayudas o colaboraciones con otras Instituciones pUblicas o privadas.

‘\ 7§3‘V»élbrégi6 gl Proyecto por la Entidad.
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CERTIFICO: Que el Gobierno de Aragdn, en su reunion
celebrada el dia 5 de geptiembre de 2006, adoptd, entre
octros, un acuerdo gue copiado literalmente dice 1lo
siguiente:

“Se acuerda: Primero.- Aprobar el texto del Convenio de

Colaboracidén entre el Gobierno de Aragdén y la ASOCIACION
OSCENSE PRO SALUD MENTAL (ASAPME) para la realizacién de
actividades y tratamientos de salud mental. Segundo.

Aprobar la celebracioén del presente Convenio
i supondrd un cogte i ]

Colabor

Sra. Consejera de

i
presente Convenio de Colaboraci

Y para que asi conste y su remigién a EXCMA. SRA. CONSEJERA
DE SALUD Y CONSUMO expidoe la presente certificacién, en
Zaragoza vy en la sede de la Diputacién General de Aragdn, a
seis de septiembre de dos mil geis.

EL SECRETARICO DEL GOBIERNO,




