Consell Comarecal
del Segria

MODEL 1.3

CERTIFICAT D'ASSISTENCIA

Per justificar la despesa

Jo, (nom i cognoms) , amb DNI ,

com a director/a del _;;

NUm. registre:

Adreca electronica: , Teléfon:

Activitat/servei que es presta (tipologia):

CERT'F'CO que (nom i cognoms),
amb DNI assisteix al centre els dies i hores:

DIA Horari de Mati Horari de Tarda Tot el dia
Dilluns De a De a O
Dimarts De a De a O
Dimecres De a De a O
Dijous De a De a O
Divendres De a De a O
Dissabte De a De a O
Diumenge De a De a O

Nombre total de mesos d'assisténcia al centre durant el 2025:

, de/d’ del 202__

(Signatura i segell del centre)
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