
 
Ayuntamiento de Almudévar

ANEXO II.2   RELACION DE GASTOS 

Presupuesto total de la  Subvención   concedida Importe 
actividad Justificado
           

Hoja número  de 

Número Fecha Acreedor   NIF/CIF Concepto   Fecha Pago Importe  %  Imputado Importe Imputado

                     
                     
                     
                     
                     
                     
                     
                     
                     
                     
                     
                     
                     
                     

Total / suma y sigue    
Firma del beneficiario/a y o representante legal
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