
FORMULARIO DE JUSTIFICACIÓN DE GASTOS CON TARJETA DE    

INVESTIGADOR 

DATOS DEL PROYECTO DE INVESTIGACIÓN 

Título del proyecto: 

Referencia: 

Clasificación orgánica: 

Investigador principal: 

Fecha inicio proyecto: 

Fecha fin proyecto: 

Teléfono de contact: 

 

RELACIÓN DE JUSTIFICANTES CORRESPONDIENTES AL PERIODO: 

FECHA PROVEEDOR                                           DESCRIPCIÓN IMPORTE 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    
 

 

CERTIFICO: 

Que las prestaciones a que hacen referencia las facturas que se detallan, han sido realizadas de conformidad, 

siendo los precios los vigentes en el mercado. 

 

Madrid,           de                                 de 20       

DIRECTOR/A DEL PROYECTO, 

 

 

 

 

 

 

 

Fdo.:                                                            

 

 

Nota:  

1. Deberá adjuntarse el original de cada una de las facturas y resguardos del pago con tarjeta. 

2. La relación de gastos de este impreso podrá sustituirse por el extracto de la cuenta de la tarjeta. 
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