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Aquest formulari associat ha d'anar acompanyat del formulari principal de justificació de despeses del recurs.
Formulari associat
Justificació de despeses
C4-132963-24
Seguretat alimentària
C4-132963-24 v.1.0.
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Instruccions per copiar les dades del formulari:
1.- Cliqueu el següent botó
2.- Per copiar les dades premeu la combinació de tecles Ctrl-C, o bé seleccioneu l'opció "Copiar" amb el botó dret del ratolí
     sobre la següent caixa blava.
Dades identificatives
Dades de l'actuació
1.- Activitats de control sanitari dels establiments. 
No heu de recollir en aquesta taula les activitats que us realitzarà el personal de la Diputació de Barcelona o de l'Agència de Salut Pública de Catalunya encara que les feu conjuntament.
Activitat
Nombre de visites
Visites de classificació
Visites d'inspecció
2.- Activitats de formació.
Nom dels cursos
Nombre edicions
3.- Elaboració / redacció de materials o publicacions (no s'inclou la reprografia o despeses d'edició; aquestes activitats s'inclouen a l'apartat Altres).
Títol / denominació
Tipus de material o publicació
4.- Realització d'auditories als serveis de seguretat alimentària de l'ajuntament per avaluar la seva gestió.
5.- Realització d'anàlisi de mostres d'aliments i/o aigua dels establiments alimentaris
Segons el que estableixen les condicions d'execució i justificació d'aquest recurs, encara que la justificació de despeses sigui correcta, si les activitats de control (classificació i inspecció) que manifesteu que heu realitzat en aquest formulari tenen un grau de desviació respecte al que vau indicar que faríeu en el formulari associat a la sol·licitud, s'aplicarà un factor de correcció a la baixa de la quantitat a percebre d'acord amb el barem següent: Del 75% al 100% de l'activitat, 100% de l'ajut; del 50% al 75% de l'activitat, 80% de l'ajut; del 25% al 50% de l'activitat, 60% de l'ajut; menys del 25% de l'activitat, 40% de l'ajut.
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