M,

MIVISTIN aed EAVDRO
A POUTION MO

MODELLO DI RENDICONTO RELATIVO AL CONTRIBUTO S PER
MILLE DESTINATO AGLI ENTI DEL TERZO SE_TTQRE'(Mod; A)
Anagrafica & 5 ' F°

Denominazione sociale FONDAZIONE GIROLAMO TRIPODI
(eventuale acronimo e nome esteso)

C.F. dell'Ente 91031980807

con sede nel Comune di POLISTENA &
CAP 89024 via MONTEGRAPPA N. 19 INT. 65 . . & L
telefono 3357926232 email fondazioneg

PEC fi
Rappresentante legale TRIPODI MICHELANGELO ;

Rendiconto anno finanziario 2021

Data di percezione del contributo
IMPORTO PERCEPITO : 36i891.53 EUR
1. Risorse umane % T8 & A : : EUR
(rappresentare le spese nella relazione illustrativa a seconda.della causale, per esempio:
compensi per personale; rimborsi spesa a favore di volontari @/0 del personale). &
2. Spese di funzionamento : % 4% 87 1 V) 15898 & EUR

(rappresentare le spese nella relazione illustrativa a 's:edondéggéllsi,cauﬁ'l'e,E’pe'} e§.émpio:

spese di acqua, gas, elettricitd, pulizia; materiale di‘cancellaria; spese per affitto delle

sedi; ecc.) & L RRE S S8 ¥ g & A g

3. Spese per acquisto beni e servizi 3% Q% /41§ ¥ 2 ——— EUR

(rappresentare le spese nella relazione illustrativa a seconda della causale; per esempio: .
s

acquisto e/o noleggio apparecchiature informatiche; acquiste. beni: mobili: prestazioni
eseguite da soggetti esterni all'ente; affitto locali per event‘l;x_eéc.) 8 é

4. Spese per attivita di interesse generale dell‘eh’tq;.: e
(rappresentare le spese nella relazione illustrativa a seconda della causale). *.

4.1 Acquisto di beni o servizi strumentali oggetto di donazions: by 2 &y, 32663 EUR
4.2 Erogazioni a proprie articolazioni territoriali e a soggetti Collegati o affiliati . EUR
4.3 Erogazioni ad enti terzi : N Y L]OO.M;, - A ":.EUR

4.4 Erogazioni a persone fisiche

4.5 Altre spese per attivita di interesse generale P N B 2.369_18 - R EUR .

5. Accantonamento SEN
(& possibile accantonare in tutto o in parte l'importo percepito, fermo restando per il
soggetto beneficiario I'obbligo di specificare nella relazione. allegata al presente * ;
documento le finalita dell'accantonamento. II soggetto beneficiario & tenuto_ad -
utilizzare le somme accantonate e ad inviare il modello relativo all'accantonamenta.
entro 36 mesi dalla percezione del contributo) -

TOTALE 3089183 EUR

| soggetti beneficiari sono tenuti a redigere, oltre al presente model[c_ifdl»i?ﬁqﬁ'ﬁ:;nto, una
relazione che Illustri in maniera esaustiva I'utilizzo del contributo perceplito e un elenco dei
glustificativi di spesa. S| rammenta che i glustificativi di spesa non dovranno essere trasmessi,
bensl conservatl presso la sede dell’ente ed skl gRalora Il Ministero ne faccia richlesta.

POLISTENA , Li 13.12.2023

Note: ll rendiconto deve essere compilato In modalita digitale clichagdo sotlfon
rappresentante - e Inviato allindirizzo PEC rendicontazioneSxmille@pec. avoro.gov.it - comple
documento di identita del legale rappresentante e dell'elenco del glustificativi di spesa,



Il rappresentante legale, con la sottoscrizione del presente rendiconto:

* Dichiara che le spese inserite non siano gia state imputate ~ad -altri contributi
pubblici o privati (c.d. divieto di doppio finanziamento a* valere ’_'.suila_,,.,itessa
spesa), se non per |a parte residua: P A . pro—

* Attesta lautenticita delle informazioni contenute ‘nél presente” documehto e ia
loro integrale rispondenza con quanto - ‘}'ip__o;'i".t"‘a_tb nelle.  serittiire
contabili dell'organizzazione, consapevole che, qi".-;""sen"si:.A-d'eglf""'a(ticbli 47 e 76
del dP.R. n. 445/2000, chiunque rilasci dichiarazioni” mendaci, formi atti_falsj

ovvero ne faccia uso & punito ai sensi'del codice penale e dalle leggispe iali in
materia. &g A 3

Il presente rendiconto, inoltre, ai sensi da{fi'aﬁicp _ del itato dPR. n. 445/2000 .
deve essere corredato da copia semplice’ di qh.__"_@'éthmél_‘)to di<“identita in corso idi
validita del soggetto che lo abbia sottoscritto. - % ¥ &

Note: Il rendiconto deve essere compllato in modalita digltale cliccando sugli appositi Spazi e successivamente stampato, firmato - dal legale

rappresentante - ¢ inviato all'indirizzo PEC rmdlcmtubno&xmllk@pedavoro.gov.it - completo della relazione illustrativa, della copia del
documento di identita del legale rappresentante e dell'elenco dei giustificatlvi di spesa.




