
ANEXO VII

RELACIÓN DE FACTURAS E DOCUMENTOS XUSTIFICATIVOS DO GASTO OU INVESTIMENTO REALIZADO

DATOS DA PERSOA SOLICITANTE
NIFNOME/RAZÓN SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO

E, NA SÚA REPRESENTACIÓN (deberá acreditarse a representación fidedigna por calquera medio válido en dereito)
NIFNOME/RAZÓN SOCIAL PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO

Nº da factura Data da 
factura

Data do 
documento 
bancario de 
pagamento /

recibín

Persoa expedidora, provedora, contratista... Total da factura

Importe que 
corresponde ás 

actuacións que se 
xustifican

TOTAL QUE SE XUSTIFICA

Achéganse con esta relación as facturas enumeradas e o seus correspondentes documentos bancarios e recibín de pagamento, de acordo co 
número de orde asignado. 
Se non se dispón de espazo neste impreso, utilícese unha relación adicional en folla aparte.

SINATURA DA PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE

Lugar e data

, de de
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ANEXO VII
RELACIÓN DE FACTURAS E DOCUMENTOS XUSTIFICATIVOS DO GASTO OU INVESTIMENTO REALIZADO
DATOS DA PERSOA SOLICITANTE
NIF
NOME/RAZÓN SOCIAL
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
E, NA SÚA REPRESENTACIÓN (deberá acreditarse a representación fidedigna por calquera medio válido en dereito)
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PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
Nº da factura
Data da factura
Data do documento bancario de pagamento /recibín
Persoa expedidora, provedora, contratista...
Total da factura
Importe que corresponde ás actuacións que se xustifican
TOTAL QUE SE XUSTIFICA
Achéganse con esta relación as facturas enumeradas e o seus correspondentes documentos bancarios e recibín de pagamento, de acordo co número de orde asignado.
Se non se dispón de espazo neste impreso, utilícese unha relación adicional en folla aparte.
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