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CORRECCIÓN DE ERRORES DE LA PROPUESTA PROVISIONAL DE RESOLUCIÓN Y TRÁMITE DE AUDIENCIA,
REFORMULACIÓN Y ACEPTACIÓN Y PRESENTACIÓN DE DOCUMENTACIÓN EN EL PROCEDIMIENTO DE
CONCESIÓN DE SUBVENCIONES PARA PROYECTOS DE ATENCIÓN INTEGRAL A COLECTIVOS VULNERA-
BLES EN EL ÁMBITO DE LA SALUD, LÍNEA 1:  SUBVENCIONES DIRIGIDAS A PROYECTOS DE ATENCIÓN INTE-
GRAL A PERSONAS CON  PATOLOGÍAS DISCAPACITANTES O POTENCIALMENTE DISCAPACITANTES, A LAS
PERSONAS QUE LAS CUIDAN Y A SUS FAMILIAS, PARA EL 2021, EN EL ÁMBITO DE LA PROVINCIA DE CÁDIZ

Con fecha 31 de agosto de 2021, de acuerdo con lo previsto en el artículo 16 de la Orden de 20 de diciembre
de 2019, por la que se aprueban las bases reguladoras tipo y los formularios tipo de la Administración de la
Junta de Andalucía para la concesión de subvenciones en régimen de concurrencia competitiva (BOJA nº 249,
de 30/12/2019), integrado mediante el artículo único en la Orden de 03 de julio de 2020, de la Consejería de
Salud y Familias, por la que se establecen las bases reguladoras de la concesión de subvenciones en régimen
de concurrencia competitiva, para proyectos de atención integral a colectivos vulnerables en el ámbito de la
salud (BOJA nº 131, de 09/08/2020), se procede a la publicación, en la web de la Consejería de Salud y Familias,
la propuesta provisional de resolución y trámite de audiencia, reformulación y aceptación y presentación de
documentación acreditativa de la subvenciones correspondiente a la LÍNEA 1:  SUBVENCIONES DIRIGIDAS A
PROYECTOS DE ATENCIÓN INTEGRAL A PERSONAS CON  PATOLOGÍAS DISCAPACITANTES O POTENCIAL-
MENTE DISCAPACITANTES, A LAS PERSONAS QUE LAS CUIDAN Y A SUS FAMILIAS, en el ámbito de CÁDIZ
para el periodo 2021.

Considerando que en la mencionada propuesta, se ha incurrido un error al omitirse la inclusión en el Anexo III:
LISTADOS DE SOLICITANTES QUE NO SON BENEFICIARIOS a la entidad Asociación Bello Amanecer, se acuerda
su rectificación conforme a lo dispuesto en el artículo 109 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimien-
to Administrativo Común de las Administraciones Públicas, a cuyo tenor las Administraciones Públicas podrán
rectificar en cualquier momento, de oficio o a instancia de los interesados, los errores materiales, de hecho o
aritméticos existentes en sus actos y se procede a su rectificación mediante la presente corrección de errores.

El plazo de 10 días hábiles establecido en el punto segundo de la Propuesta Provisional de Resolución de
fecha 31 de agosto, afectara a los expedientes que figuran en la corrección, a partir de su publicación en la pági-
na web de la Consejería de Salud y Familias, dando por reproducido el contenido de aquel acto.

Contra el presente acuerdo no cabe recurso alguno de conformidad con lo previsto en el artículo 112 de la
reiterada Ley 39/2015, de 1 de octubre. 

La Jefe del Servicio de Salud Vº Bº 
DELEGADA PROVINCIAL

Fdo.: M.ª Aurora Claver Derqui Fdo.:  M.ª Isabel Paredes Serrano

Consejería de Salud y Familias 
Delegación Territorial en Cádiz

Cl. María Auxiliadora, 2
11009 – Cádiz

Tfo.: 956 00 90 00
dpca.csalud@juntadeandalucia.es 
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