) ANEXO VI
Avyuntamiento

deSabifanigo INDICE NUMERADO
JUSTIFICANTE SUBVENCION

Beneficiariu‘

Finalidad de la subvencion

DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD

n° Proveedor | Descripcion | n.° factura Fecha Fecha de Importe
del gasto factura pago (IVA no
incluido)
TOTAL

Declaracion

D/Dﬁa.‘

En nombre propio o en representacion de:

Declaro:

[l Que para la ejecucién de la actividad subvencionada esta entidad ha incurrido en los gastos que

previamente figuran, que se relacionan numerados y que se corresponden con los documentos
justificativos que se aportan

En

,a‘

FIRMA
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