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	ANEXO 4 DE JUSTIFICACIÓN · HOJAS DE RELACIÓN DE JUSTIFICANTES DE GASTO


Convocatoria:
Entidad:

Proyecto subvencionado: 

	RELACIÓN CLASIFICADA DE GASTOS IMPUTADOS AL PROYECTO

	Nº orden del documento justificante
	CIF/NIF Acreedor
	Acreedor (titular del cobro)
	Nº Factura
	Fecha emisión
	Fecha pago
	Concepto (*)
	Base imponible
	IVA
	Importe imputado a subvención DGPNSD

(A)
	Importe imputado a otra fuente financiación

(B)
	Concretar origen de   las otras fuentes de financiación
	Total imputado (A+B)

	1
	
	
	
	
	
	
	€
	€
	€
	€
	
	€

	2
	
	
	
	
	
	
	€
	€
	€
	€
	
	€

	3
	
	
	
	
	
	
	€
	€
	€
	€
	
	€

	TOTAL
	€
	€
	
	€


(*) Se entiende por concepto el tipo de documento (factura, nómina, justificante de gasto…)

 Cuando el tipo de gasto se refiera a nóminas del personal, se rellenarán, exclusivamente, las celdas correspondientes a la columna “Total imputado”, donde se indicará la cuantía total mensual de las retribuciones de cada trabajador/a imputadas a la realización del proyecto.

	ANEXO 4A DE JUSTIFICACIÓN · RELACIÓN DE JUSTIFICANTES DE GASTOS IMPUTADOS A LA SUBVENCIÓN 
DE LA DELEGACIÓN DEL GOBIERNO PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS POR CONCEPTO DE GASTO


RELLENAR UN ANEXO POR CADA CONCEPTO DE GASTO AUTORIZADO, CON UNA PARTIDA ECONÓMICA DETERMINADA.
CONCEPTO APROBADO:

TOTAL SUBVENCIÓN CONCEDIDA AL CONCEPTO:

Todos los justificantes de gasto correspondientes deberán ser estampillados con una diligencia de imputación de gasto a la subvención de la DELEGACIÓN DEL GOBIERNO PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS.

	JUSTIFICANTES DE GASTO Y JUSTIFICANTES DE PAGO

	Nº ORDEN DEL DOCUMENTO JUSTIFICANTE SEGÚN RELACIÓN CLASIFICADA DE GASTOS
	TIPO DE JUSTIFICANTE
	FECHA DEL JUSTIFICANTE (Fecha del gasto o Fecha del pago)
	IDENTIFICACIÓN DEL GASTO 
SEGÚN CERTIFICADO DE PREVISIÓN DE GASTOS
	IDENTIFICACIÓN DE LA ACTIVIDAD/ES SEGÚN APARTADO 6 ANEXO II SOLICITUD
	NÚMERO DE FACTURA, RECIBO, MES DE NÓMINA IMPUTADA O LIQUIDACION DE VIAJES DE (NOMBRE PROVEEDOR) CON EL NIF o CIF CORRESPONDIENTE
	FECHA DE PAGO DEL JUSTIFICANTE
	IMPORTE TOTAL DEL DOCUMENTO JUSTIFICANTE
	IMPORTE IMPUTADO AL PROYECTO
SUBVENCIONADO

	
	
	
	
	
	
	
	€
	€

	
	
	
	
	
	
	
	€
	€

	
	
	
	
	
	
	
	€
	€

	IMPORTE TOTAL IMPUTADO AL PROYECTO SUBVENCIONADO
	€


* El importe total imputado al proyecto subvencionado deberá coincidir con el sumatorio total de la casilla “Importe imputado a subvención DGPNSD (A)” del Anexo 4, que se encuentra dentro de la Relación clasificada de gastos imputados al proyecto.
Visado con firma y sello del Auditor                                                                                                            Representante Legal de la Entidad

       



                                                                                                             Firma electrónica

	ANEXO 4B DE JUSTIFICACIÓN ·  RELACIÓN DE JUSTIFICANTES DE GASTOS IMPUTADOS A LA SUBVENCIÓN 
POR INGRESOS GENERADOS EN EL PROYECTO


INGRESOS PRODUCIDOS POR:

TOTAL INGRESOS GENERADOS EN EL PROYECTO:

Todos los justificantes de gasto correspondientes deberán ser estampillados con una diligencia de imputación de gasto a la subvención de la DELEGACIÓN DEL GOBIERNO PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS.
	JUSTIFICANTES DE GASTO Y JUSTIFICANTES DE PAGO

	Nº ORDEN DEL DOCUMENTO JUSTIFICANTE SEGÚN RELACIÓN CLASIFICADA DE GASTOS
	TIPO DE JUSTIFICANTE
	FECHA DEL JUSTIFICANTE (Fecha del gasto o Fecha del pago)
	IDENTIFICACIÓN DEL GASTO 
SEGÚN CERTIFICADO DE PREVISIÓN DE GASTOS
	IDENTIFICACIÓN DE LA ACTIVIDAD/ES SEGÚN APARTADO 6 ANEXO II SOLICITUD
	NÚMERO DE FACTURA, RECIBO, MES DE NÓMINA IMPUTADA O LIQUIDACION DE VIAJES DE (NOMBRE PROVEEDOR) CON EL NIF o CIF CORRESPONDIENTE
	FECHA DE PAGO DEL JUSTIFICANTE
	IMPORTE TOTAL DEL DOCUMENTO JUSTIFICANTE
	IMPORTE IMPUTADO AL PROYECTO
SUBVENCIONADO POR GENERACIÓN DE INGRESOS

	
	
	
	
	
	
	
	€
	€

	
	
	
	
	
	
	
	€
	€

	
	
	
	
	
	
	
	€
	€

	IMPORTE TOTAL IMPUTADO AL PROYECTO SUBVENCIONADO
	€


Visado con firma y sello del Auditor                                                                                                            Representante Legal de la Entidad

       



                                                                                                             Firma electrónica

	ANEXO 4C DE JUSTIFICACIÓN · RELACIÓN DE IMPORTES PERTENECIENTES A  OTRA FINANCIACIÓN 
PÚBLICA, PRIVADA O PROPIA DE LA ENTIDAD


D./Dª.     (Nombre y apellidos del Representante Legal)
Representante Legal de la Entidad:        (Nombre de la Entidad)
con N.I.F nº:                  (NIF de la Entidad)
En relación con la concesión de la subvención para el desarrollo del proyecto denominado (Nombre del proyecto. Cumplimentar un modelo por cada proyecto subvencionado), concedido por Resolución de 22 de diciembre de 2022, de la Delegación del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas, por la que se conceden subvenciones en régimen de concurrencia competitiva a entidades privadas sin fines de lucro y de ámbito estatal, para el desarrollo de proyectos en materia de prevención y tratamiento de adicciones correspondientes al año 2022 en el marco del Plan de Recuperación, Transformación y Resiliencia, financiado por la Unión Europea - NextGenerationEU,

DECLARO que se han obtenido otras subvenciones, ayudas, ingresos o recursos (nacionales o procedentes de la Unión Europea) que han contribuido a financiar la actuación incentivada y que no existe doble financiación de un mismo coste ni sobrefinanciación del proyecto subvencionado, con la siguiente especificación:

	CONCEPTOS DE LA SOLICITUD IMPUTADOS A OTRA FINANCIACIÓN PÚBLICA, PRIVADA O PROPIA DE LA ENTIDAD

	ENTIDAD COFINANCIADORA 
(PÚBLICA, PRIVADA O PROPIA)
	IDENTIFICACIÓN DEL GASTO 
SEGÚN EL PRESUPUESTO DE LA SOLICITUD PRESENTADA
	IDENTIFICACIÓN DE LA ACTIVIDAD/ES

SEGÚN APARTADO 6 ANEXO II SOLICITUD
	IMPORTE

	
	
	
	€

	
	
	
	€

	IMPORTE TOTAL IMPUTADO AL PROYECTO SUBVENCIONADO
	€
	
	
	
	€


La cumplimentación de este Anexo 4C deberá complementarse cuando se le requiera por parte de la DGPNSD en la fase de comprobación (ver plan de comprobación vigente publicado en la web de la DGPNSD) o cuando la ayuda recibida requiera esa justificación documental con:

1. Certificado de la entidad financiadora.
2. Copia autenticada de la justificación presentada por la entidad subvencionada a la otra/s entidades financiadoras del proyecto, en la que conste el nombre del proyecto financiado, los datos incluidos en este Anexo 4C y la fecha de presentación de la justificación de la entidad subvencionada al organismo financiador (en el caso de que la entidad haya ya realizado la justificación a los organismos financiadores distintos de la DELEGACIÓN DEL GOBIERNO PARA EL PLAN NACIONAL SOBRE DROGAS).  
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