
PLANILLA DE GASTOS (Mensual) 

Gastos Fijos Estimado Actual

Hipoteca/Alquiler

Agua y alcantarillado

Celular/móvil

Cable/TV/Internet

Recolección de basura

TOTAL

Gastos Variables

Comida provisiones 

Salir a comer

La luz/electricidad

Artículos de aseo personal

Recetas médicas

La salud/atencion médica

Coche (gasolina)

Transporte público

Ropa

Regalos

Diversion/pasatiempos

Servicios de video en directo 

Mascotas/animales 

Ahorros
Cuidado de niños/

dependientes

TOTAL

Deudas Monto 
Total

Pago 
Mensual 
Estimado

Pago 
Mensual 
Actual 

Pago  del  auto/coche

Facturas médicas

Facturas vencidas

Tarjeta de crédito 1

TOTAL

Los ingresos

SSI (beneficios del Seguro 

de Ingreso Suplementario)

TOTAL

Estimado Actual

Total de ingresos

Total de gastos 
(fijos, variables, y deudas)

CANTIDAD 
RESTANTE ( + o - )

MES:

Spending Plan  |  1

Haz clic aquí para borrar el formulario↓

Tarjeta de crédito 2

Estimado

Tarjeta de crédito 3

Estimado Actual

Cheque de pago 2

Cheque de pago 1

Otro

Coche (mantenencia)

Seguro del coche

Actual
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