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PAGOS REALIZADOS TOTALES

Fecha

El/a Interventor/ra (o Secretario/a Interventor/a) E/La titular de la Entidad Local
Sello: Sello:

Firmado: Firmado:

L En caso de que los pagos realizados sean inferiores al importe transferido, dicha cantidad no gastada, sera descon-
tada en el ejercicio correspondiente

2 Se debe respetar el numero de orden comunicado en el Anexo de Certificacion Parcial para la persona trabajadora
* Sexo:Femenino, masculino, indefinido, prefiero no decirlo

* Actividad :

(a) Dotacion de personal en colegios publicos

(b) Dotacion de personal de apoyo en consultorios locales de salud

(c) Conservacion, mantenimiento y limpieza de infraestructuras y servicios publicos
(d) Servicios de proximidad

(e) Turismo

(f) Economia verde y Economia Circular

(g) Nuevas tecnologias,

(h) Promocion deportiva y sociocultural

(i) Servicios administrativos y auxiliares

(j) Otras Actividades

5 Jornada: Se especificara el porcentaje de jornada del contrato. Para contratacion a jornada completa se indicara
100%

s Si/NO
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PAGOS REALIZADOS TOTALES

Fecha

El/a Interventor/ra (o Secretario/a Interventor/a) E/La titular de la Entidad Local
Sello: Sello:

Firmado: Firmado:

2 Se debe respetar el numero de orden comunicado en el Anexo de Certificacion Parcial para la persona trabajadora
3 Sexo:Femenino, masculino, indefinido, prefiero no decirlo

4 Actividad :

(a) Dotacion de personal en colegios publicos

(b) Dotacion de personal de apoyo en consultorios locales de salud

(c) Conservacion, mantenimiento y limpieza de infraestructuras y servicios publicos
(d) Servicios de proximidad

(e) Turismo

(f) Economia verde y Economia Circular

(g) Nuevas tecnologias,

(h) Promocion deportiva y sociocultural

(i) Servicios administrativos y auxiliares

(j) Otras Actividades

5 Jornada: Se especificara el porcentaje de jornada del contrato. Para contratacion a jornada completa se indicara
100%

¢ SI/NO




