
Folla nº:

Centro: Código:   Provincia: Localidade: Exercicio:

Conta: Subconta:

Suma e segue ……..

(1) - Consignarase "C" ou "EF" segundo a operación sexa realizada por Caixa ou por Entidade Financeira

I.V.E.
NOME CONCEPTO

Suma anterior ……..

ANEXO VI

REXISTRO DE GASTOS

IMPORTE

TOTALBASE IMPONIBLE

C/EF 
(1)

IMPORTES 
ACUMULADOS

DATA
NÚMERO 
ASENTO

NIF/CIF


