
Associazione_____________ 

Via_____________________ 

Città____________________ 

C.F.____________________ 

P.I._____________________ 

 

Rendicontazione spese minute 

 

 

Il/La sottoscritt………………………………………………….................................................... 

Nato/a a ……………………………………………………….. e residente a …………………… 

Via…………………………………………………………Codice Fiscale………………………… 

In qualità di…………………………………………………………………………………………… 

dichiara 

di aver sostenuto per conto della medesima Associazione 

la spesa di Euro………………………………………………………….. 

in data………………………………….per…………………………………………………………. 

 

Si allega la documentazione relativa alla spesa sostenuta 

 

scontrino fiscale 

 

 

 

 

 

Descrizione 

 

 

 

Luogo e data        In fede 

 


