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Ajuntament
de Sabadell




COMPTE JUSTIFICATIU

ANNEX 4.1

DOCUMENTACIÓ DE LA JUSTIFICACIÓ

	NOM CONVOCATÒRIA

     
	CODI CONVOCATÒRIA

     


	DADES DEL BENEFICIARI / SOL·LICITANT:

	NOMS I COGNOMS

      
	 
	 
	DNI

      
	 

	EN REPRESENTACIÓ DE 

      
	 
	NIF/CIF

      
	 

	DOMICILI

      
	 
	NUM

      
	PIS

      
	PORTA

      

	POBLACIÓ 

      
	 
	 
	CP

      
	 

	TELÈFON 

      
	FAX

      
	E-MAIL

      
 


DOCUMENTACIÓ QUE S’ADJUNTA:

 FORMCHECKBOX 

Memòria d’activitats.

 FORMCHECKBOX 

Memòria econòmica:

 FORMCHECKBOX 

Relació de despeses i inversions de l’activitat subvencionada.

 FORMCHECKBOX 

Documents justificatius originals i còpies

 FORMCHECKBOX 

Detall d’altres ingressos i/o subvencions.

 FORMCHECKBOX 

Altres:

     
Sabadell,       de       de 20      
Signatura i segell Entitat

