ALLEGATO 3/bis

Il/la sottoscritt nat _a

(Prov il / /[ residente a in via/p.zza
n° nella sua qualita di del (1)

denominata avente CF/P.IVA

con sede in (Prov ) via/p.zza n° Tel

consapevole delle responsabilita e delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n°445/2000 in caso di false attestazioni e mendaci dichiarazioni e altresi
consapevole delle conseguenze previste dall’art. 75 del D.P.R. sopracitato

DICHIARA CHE

la documentazione fiscale sotto elencata, regolarmente quietanzata, & stata utilizzata per la rendicontazione del progetto di Coesione Sociale anno 2025
denominato

tenutosi a Quartu Sant’Elena dal al
RICEVUTA/
ng’g'd FATTURA | NUMEROE DATA FORNITORE CAUSALE IMPORTO
" | (SPECIFICARE) (NOME, COMUNE, C.F./P.IVA) (descrivere servizio/fornitura/bene) TOTALE

(Prosegue nella pagina successiva)




(Prosegue dalla pagina precedente)

RICEVUTA/
D"‘loUgID FATTURA NUMERO E DATA FORNITORE CAUSALE IMPORTO
_ | (SPECIFICARE) (NOME, COMUNE, C.F./P.IVA) (descrivere servizio/fornitura/bene) TOTALE

TOTALE|

Il Legale Rappresentante

(Timbro dell’Associazione e firma)

1) Specificare: Associazione, Compagnia, Circolo, Comitato, Cooperativa, Ente o altro.
* Firma non soggetta ad autenticazione se accompagnata da fotocopia, non autenticata, di un documento di identita in corso di validita (art. 38 T.U. n°445/2000)




