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ANEXO II

RELACIÓN DE ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS REALIZADAS  

 (cumplimentar un anexo por curso y nivel)
	CENTRO:
	Curso y nivel:

	
	

	Nº
	ALUMNO BENEFICIARIO (Apellidos y nombre)
	Actividad realizada: denominación y detalle de gastos
	IMPORTE total ACTIVIDAD

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	IMPORTE TOTAL SOLICITADO
	
	


Firmado: EL DIRECTOR/LA DIRECTORA del Centro.
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