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ANEXO II

MANTENIMIENTO DE SERVICIO DE ATENCIÓN RESIDENCIAL
Localidad de:__________________________

· Nº total de plazas en el servicio:______________

· Nº total de usuarios/as:____________

RELACIÓN NOMINAL DE USUARIOS A FECHA _________________________________.

	Nº
	DNI
	NOMBRE Y APELLIDOS
	EDAD 
	TIPO SERVICIO 
	INGRESOS MENSUALES 

	FECHA ALTA 
	FECHA BAJA 
	APORTACIÓN MENSUAL AL SERVICIO POR USUARIO

	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	
	
	
	


En ____________________a _____de ______________de _______

	Vº Bº del Alcalde-Presidente y sello de la Entidad


	Fima del Secretario-Interventor


JUNTA DE EXTREMADURA








� Incluidas pagas extras prorrateadas


Para los usuarios unidos matrimonialmente o en análoga situación legalmente reconocida, los ingresos a consignar serán los de ambos cónyuges divididos entre dos, independientemente de que sean o no usuarios del servicio de atención residencial , de centro de día o de centro de noche 





