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IMPORTO PERCEPITO

1. Risorse umane -
(dettagliare i costi a seconda della causale, per es io e
borsi spesa a favore di volontari e/o del personal

{i

porto rendicontato.
2. Costi di funzionamento

3. Acquisto beni e servizi g
(dettagliare i costi a seconda della causale, per esempiciac
parecchiature informatiche; acquisto beni immobili; pres
esterni all'ente; affitto locali per eventi; ecc..)

(N.B. In caso di erogazioni liberali in favore di altri enti/soggetti o
copia del bonifico effettuato)
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6. Accantonamento ‘g" e, R
(& possibile accantonare in tutto o in parte I'importo pgrce ,1@' 2
il scagetto beneficiario I'obbligo di specificare nella res a -i‘ alle
documento le finalita dell'accantonamento allegando B le de
che abbia deliberato I'accantonamento. Il soggetto bené ia
le somme accantonate e a rinviare il presente modello entro) 4
del contributo) .

TOTALE

I soggetti beneficiari sono tenuti a redigere, oltre al presente rendlconto,
tagli i costi inseriti e sostenuti ed, illustri in maniera analitica ed esa
contributo percepito. / eayst

e che det-
utilizzo del

tante legale (per estaso e leggibile)
Note: Il rendiconte deve essere compilato in modalitd digitale cliccando sugli appositi spazi e successivamente stampato, firmateo - dal legale

rappresantante - e inviato, mediante raccomandata A/R oppure all'indirizzo PEC rendicontazioneSxmille@pec.lavoro.gov.it- completo della
relazione illustrativa e della copia del documento di identita del legale rapprasentante.




