MODELO JUSTIFICACION MJ.08.3
DECLARACION DE CODIFICACION CONTABLE ADECUADA

ACTUACION:

D./Dfia. P

en representacion de

con NIF li an virtud de v

y bajo su responsabilidad,
DECLARA QUE

Conoce la Orden HFP/1031/2021, de 29 de septiembre, por la que se establece el procedimiento y
formato de la informacion a proporcionar por las Entidades del Sector Publico Estatal, Autondmico
y Local para el seguimiento del cumplimiento de hitos y objetivos y de ejecucidn presupuestaria y
contable de las medidas de los componentes del Plan de Recuperacién, Transformacion vy
Resiliencia.

Llevara una codificacion contable especifica que permita identificar claramente las transacciones
relacionadas con la actuacion v,
beneficiaria de la ayuda concedida por el Plan de Recuperacién, Transformacién y Resiliencia
(Financiado por la Unién Europea, Next Generation EU) segun el Plan General de Contabilidad
Pdblica que les sea aplicable, atendiendo a las instrucciones o normas especificas para
CCAA/Ciudad Auténoma y cuyos datos financieros estén registrados correctamente en el sistema
de contabilidad y correspondan a los justificantes conservados por la autoridad responsable,
garantizando una pista de auditoria adecuada de conformidad con la normativa tanto interna
como de la Unidn Europea.

Conoce que el Ministerio Vivienda y Agenda Urbana se reserva el derecho a requerir, en cualquier
momento, la documentacidn justificativa de la existencia de una contabilidad diferenciada que
permita la trazabilidad de todas las transacciones relacionadas, necesaria para la correcta
justificacién de la ayuda concedida como se determina en el Convenio Pirep firmado entre el
Ministerio de Transportes, Movilidad y Agenda Urbana (ahora Ministerio de Vivienda y Agenda
Urbana) y la CCAA/Ciudad Auténoma y la normativa interna y de la Unidn Europea de aplicacion.

Y para que asi conste a los efectos oportunos, firmo la presente Declaracidn Responsable

Firma del representante de la Comunidad/Ciudad Auténoma
(Firma electronica en formato PAdES).

"Indicar nombre, apellidos y cargo del firmante

i Nombre de la Comunidad/Ciudad Auténoma

i NIF del firmante

YNorma que le otorga capacidad legal para firmar esta declaracion
v Nombre de la actuacion beneficiaria del PIREP.
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