Spett. le 

(denominazione associazione)

RICHIESTA LIQUIDAZIONE RIMBORSO SPESE A PIÈ’ DI LISTA

Il sottoscritto _______________ nato a __________ il ___________ e residente in Via _______ n. ___ in qualità di _______________________, comunica di aver effettuato i seguenti viaggi:

______________________________ 

Motivo e date:

· (data) - (motivo del viaggio)

· (data) - (motivo del viaggio)

Mezzi di trasporto utilizzati: ________________

Chiede il rimborso delle spese come da conteggio che segue:

	DESCRIZIONE


	
	
	
	Importo

	Spese di viaggio andata e ritorno Km.


	(Totale Km. percorsi x € 0,25 a Km.)
	
	
	

	Pedaggi autostradali


	
	
	
	

	Biglietto ferroviario


	
	
	
	

	Biglietto aereo


	
	
	
	

	Biglietto autobus


	
	
	
	

	Taxi


	
	
	
	

	Metropolitana


	
	
	
	

	Spese vitto


	
	
	
	

	Spese di pernottamento


	
	
	
	

	Varie (specificare)


	
	
	
	

	Totale


	
	
	
	


Si allegano n. __ documenti giustificativi delle spese  

Luogo e data








Firma

____________







__________________

