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MODELLO 2 PROTOCOLLO N°..//mé.l.?9_ DEL e

MISSIONI DEGLI AMMINISTRATOR| R e
- PRESIDENTE DEL CONSIGLIO E CONSIGLIER] COMUNALI -

AUTORIZZAZIONE PER CONSIGLIERI COMUNAL]

PRENIEM (G ConsSipee
igh nale

ng&qPIZZ(U{ﬂ/chv 2o : i
; : 5 l
' si rechera il/i giornoy; 02/93/20{5 .............................. aé"f//’/” !‘

| per IZZOTW"S/,’TUZJW/M(

I
i
I
]
i
!: ............................... et 3 st 5 I
i Mezzo di trasporto: ’i
' 2 ferrovia ,!
: i navi !
LT aerej |'
L2 altri servizi pubblici di linea '
5 mezzo proprio (proprieté;'possesso/detenzione} 'j
2 mezzo noleggiato [ ————— targa............... '
Motivazione per I'usc del mezzo proprio/noleggiato f
!
{ mezzo proprio ) tocatits non servita da mezzi pubbiici- mancanza servizi di linea/non '
; conciliabilita arari servizio dilinea con incombenze i
I {mezzo proprio j: Puso del mezzo proprio di trasporto & economicamente pig conveniente ;'
7 (mezzo noleggiato) I'uso del mezzo noleggiata risulta economicamente piu-Conveniente in’ !
f relazione ajla localita i destinazicne e all'assenza di altri mezzi di trasporto i
{01 autovetturs comunale

: Data e Firma deli'Ammim’stratore...............

' Data 92(05‘@\(

Anticipazione

il sottoscritto Amministratare

' S‘g et s . 4
: |
- ]
; o Presidente del Consiglio |
: Censigliere Comunale |
: !
Chiede I'anticipazione della somma di Eure ner far fronte alle spese cli viaggio e/o di SOggiorno. |
-' |
- Data e Firma AN AL s i
i |
! Data e Firma di B



ICHIESTA LIQUIDAZIONE DEL RIMBORSC DELLE SPESE DI MIE:SIONE PERIL PRESIDENTE DEL

____.__..___,._._..__..*___._-....

!
ONSIGLIO E PERI CONSIGLIER! COMUNALI. ‘l
|

; !
e ————————— !
g presidente del Censiglio |

= Consigliere Comunale 11
................. —— , _.__‘_____P____.—__—-——-—_.__.__,E

A sensi deli'art. 11 del regolamentc per le spese di viaggio degli amministratori e dell'art. 21 della

| r. 30/2000 come madificato dali'art. 9 della \n 22/2008

CHIEDE LA LIOUIDAZIONE DELLE SOMME RISULTANTI DAL SEGUENTE PROSPETTO A

RIMBORSO DELLE SPESE Dt MISSIONE SOSTENUTE

o a tale scopo dichiara, sotto la pf

1) di aver effettuato la missione a

2) partenza: alle ore..... P cyi—

opria personale responsabilita (artt. 46,47 del DPR 445/2000):

7}

..............................................................................................................

ritorno: alle ore ... /{23) ...... del giorno..xjé/;)j/...ﬂ" ,’5 .............

totale ore: Q\S_

ile frazioni di ora supericria 30 minuti si arrotondano ad ora intera, quelle inferiori sono trascurate)

3) con il seguente mezzo di trasporto:

o ferrovia
i, nave
aereo

1, taxi

altri servizi pubblici di linea

“7( mezzo Proprio {proprieté/possesso/detenzlone)

autovettura comunale

4) distanza daila sede comunaie a

=1 mezzo noleggiato FIDOIORIR wrvrssessssss stz s BATEA cvrereonserssssmmassonsmssssmsssssmansssssss

................................................................................. e HEorno KM s

5) di aver sostenuto le seguenti spese necessarie connesse alic svolgimento della missione:

A) SPESE DI VIAGGIO

i Tipodispesa_

-~ Biglietio ferroviario { classe

‘.‘ ‘B_i-g:ii.ettm aerec ( classe ..o | i

L L aereo | Classe oS o] e ‘ ‘
¥ _@gltetto_g_ag_e [ C1aSSQ.rnumrmrseessssmmemmiiieet e ) " ; }
" Biglietto altro mez_zfo_gydb}gi_i‘go_di linea....oomnereee o S a 1
. Benzina 1/5 costo litro { QOgg] per K. 70 ! { 1 61 P I|
!——‘_‘——""——“_—'_——"‘”—"_’——' o "-—'-——""——'—"___,,..__--————"_—"—_H- : ]
| Pedaggio autostrade ' |
l-"-——-——"’_.“~————'—-’———-—-'—“ e ’M {
“parchegsl ! |



"Noleggio mezzo di trasporto

AP (|

Taxi.
Hn oneri accessori al viaggio

L

Se il percmsa & compiuto coniim

Dichiaro di aver sce
Dichiaro di non aver sC

B} SPESE DI SOGGIORNO

rimborsabili in base alla spesa e
massimo previsto

D
T

ezzo proprio specificare quanto segue:

to il tragitto pil breve fra quelli possibili
elto il tragitto piu breve fra quelh possibili per i segu

enti motivi:

ttivamente sostenuta e documentata in misura non superiore al tetto

TIPOLOGIA DI MISSIONE
{ BARRARE LA CASELLA CHE INTERESSA )

SPESA EFFETTIVAMENTE SOSTENUTAE
DOCUMENTATA

I TETTO MASSIMO DI RIMBORSO

COMN PERNOTTAMENTO

Missione di durata superiore 2 18

i~
5
}
L
i
\
—
i

€. 184,00 per ciascun gicrno con

i
i

ore pernotiamento {n. pernottamenti ... ¥
184,00 Zeverrceemrerirressnenens )
Missione di durata finoa i8 ore £. 160,00
ENZA PER'\iOTTAN ENTO
Emr\ di durata nanao | €_52’gg |
€.28,00
€.28,00

CORSLIMAZIoNe BASIC

Senza o 1azione pasto, in

lyoghi distznti aimeno G0 EM < dai

centro urbano di Assoro

" N.B

- allegare la documentazione giust

ificativa della spesa effettivamente sostenuta;

- le misure indicate non sono cumulabili tra loro;

- 1a durata della missione comprende i tempi 0cCo

-le missioni effettuste er
Cer 50esE

oE.

el e

TOTALE VOC! SPES
SPESE D! VIAGGIO (A) + SPESE O

alla spesa effettivamy

Assorc . O Z

1tro l'intero terviterio d

di viaggio, né per spese

te sostenuta e al tettc massimo di rlmbfars {

[o% LG

rrenti per il viaggio;

e! Comune di Assoro non comportano alcun rimborso

di soggiorno.

| SOGGIORNO rimborsabili in base alla tlpolog' di missione,

I R
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MODELLD 2 ; M
MISSIONI DEGLI ANIMINISTRATORI

- PRESIDENTE DEL CONSIGLIO E CONSIGLIERI COMUNALI -

AUTORIZZAZIONE PER CONSIGLIERI COMUNALI i/

i Sig. CAB{%Q/‘ ....... \.)\ ,.)ﬂgﬂ/p S Consigliere Comunale

si rechera il/i giorno/i ... & ‘%log\wé ....................... aeu{\/AEx ........ ﬁﬁdl%i "
e AOTIL ASTITIXO WAy o Paeaac

i Mezzo di trasporto:

: It ferrovia

£ navi

i1 aerei
; L2 altri servizi pubblici di linea

LY mezzo proprio (proprieté_f’possesso/detenzione)

£2 mezzo noleggiato tipOIOgia . e R L e e

Motivazione per I'usc del mezzo proprio/noleggiato

£ { mezzo oropric | localitd non servita da mezzi pubbiici: mancanza servizi di linea/non
! conciliabilita orari servizio di linea con incombenze
: ( mezzo progrio j: F'usc del mezzo proprio di trasporto € economicamente pill conveniente
(% (mezzo noleggiato) I'uso del mezzo noieggiato risulta economicamente pit-Conveniente in’
relazione aila localita di destinazione e all'assenza di altri mezzi di trasporto
§ il autovettura comunale
- Data e Firma dell' Amministratore ...
. Data

Anticipazione
li sottoscritte Amministratore
B e 8 Attt |
»¢ Presidente del Consiglio
1 Consigliere Comunale

' Chiede I'2nticipazione delia somma di Eure per far fronte alle spese ¢ viaggio e/o di soggiorno.
Lol e —————
I
t Data e Firma di QUIBZANZE © ettt st s meensmes e

- aed




ey

——

it e P

‘f’-iif:‘iiiii:?r'}\'Ii&fﬂb”p?ziﬁﬁs— DEL RIMBORSO DELLE SPESE D! MISSIONE PER IL PRESIDENTE DEL
CONSIGLIO E PER | CONSIGLIERI COMUNALL .

|
|
o CAVANY. AL N L ———

§/‘Presidente del Censiglic
= Consigliere Comunale

A sensi deli'art. 11 del regolamento per le spese di viaggio degli amministratori € dell'art. 21 della

i.r. 30/2000 come madificato dail'art. g della In 22/2008

TRIEDE LA LICUIDAZIONE DELLE SOMME RISULTANT! DAL SEGUENTE PROSPETTO A

RIMBORSO DELLE SPESE Di MISSIONE SOSTENUTE

o a tale scopo dichiara, sotto la propria personale responsabilita (artt. 46,47 del DPR 445/2000}:

CEMMNA.= EKS@QJU‘)CAR;Q“‘/’AL"

1) di aver effettuato la missione a

per la seguente finalité......hﬁﬁ...\.....9...\ .................... \8? (Td %{OIJ’Q(H’ ......................

ritorno: alle ore } ..... [O/ del glc)rno)LE\O";[lg/(6 ............

£OLANE OFEI crervarmeesrammssi st

2) partenza: alle Ore.... Q (cyjmg;omolb\gg\wg—

ile frazioni di ora supericri a 30 minuti si arrotondano ad ora intera, quelle inferiori sono trascurate)
3) con il seguente mezzo di trasporto:

it ferrovia
i nave
' gereo

= altriservizi ITRpTEI————
o taxi
(f< mezzo proprio {propriet[—jjpossesso/detenzione]
t  mezzo noleggiato e P FATER wovrsessess e enss 00
autovettura comunale
4) distanza daila sede R AT T—— e ritorno KM

5) di aver sostenuto le seguenti spese necessarie connesse allc svolgimento delia missione:

A) SPESE DI VIAGGIO

: Tipodispesa .. s
- Biglietio f_errpviario { classe

| Biglietio aereo { classe

“Biglietto nave { classe. ), s

o B e ——

" Biglietto altro mezzo pubblico di linea....oooeee:

e e e e A 2 e

: Benzina 1/5 costo litro { 0 ? ) per Km...{p 4
E'—'—T_“T_'—“—‘—'—"—t"'“ g o il
| Pedagglo autostrade

| jo gutostrade . —

F A
. Pa irchegg! e ——




T

tri oneru acceascrl al viaggio

Dichiaro di aver scelto il tragitto pit br

Dichiaro di non aver scelt

B) SPESE DI SOGGIORNO

rimborsabili in base alla spesa effe

massimo previsto

o il tragitto pil breve fraqu

.J" il percorsg e & compiuto con ii mezzo proprio specificare quanto segue:

eve fra quelli possibili

elli possibili per i seguenti motivi:

]
i
‘
|
|
-

i
i

N.B

TIPOLOGIA DI MISSIONE
A BARRARE LA CASELLA CHE INTERESSA )

ttivamente sostenuta e documentata in misura non superiore al tetto

TETTO MASSIMO DI RIMBORSO ‘

SPESA EFFETTIVAMENTE SOSTENUTAE I
DOCUMENTATA |

CON PERNOTTAM ENTO

Missione di durata superiore 3 18 €. 184,00 per ciascun gicrno con

ore pernottamenta {n. pernottamenti ........... X
. BB s

Misss di durata finoa i8 o

Missione di gurata fino a 18 are £. 160,00

StNZ_Q PERNO TTAMENTO

nissione di durata part o

_supericre a O ore
e di durata inferiors 2 6

Con CONSUIMALIcHe G50

mazione pasio, M

y G0 Km dal

Senza cons
|')0=’ha {':f'

)

- allegare la documentazione giustificativa della spesa e

- le misure indicate non sono cumulabili tra loro;

- la durata della missione comprende i tempi occarrenti per il viaggio;

_le missioni effettuate entro l'intero territorio d

cer spese i waemo ne per spese di sogg =0 o.

TOTALE VOC! SPESE:

ffettivamente sostenuta;

e! Comune di Assoro non comportano alcun rimborso né

SPESE D! VIAGGIO (A) + SPESE Di SCGG! ORNO rimborsabiii in base alla tipologia di missione,

allaspesa e

ttivamente sestenuta e al tettc massimo di rim or‘s\c B)

£l
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MODELLO 2
MISSIONI DEGLI AMMINISTRATORI

- PRESIDENTE DEL CONSIGLIO E CONSIGLIERI COMUNALI -

AUTORIZZAZIONE PER CONSIGLIERI COMUNALI

il Sig. (/Ag[‘l‘}%" ......... J( WU - Qﬁ% CRMSIC Umsigliere Comunale
si rechera il/i giorno/i ....... /' S—lg%\fb’{g ......................... aE’:NVA .................................

v
X
C
C
i
>
0o
™
iy

i Mezzo di trasporto:

' It ferrovia

: T navi

LT aerei

, 2 altri servizi pubblici di linea

2 mezzo proprio {prc)prieté;’possesso/detenzione)r-‘

mezzo noleggiato €] oTe {oT =i - RO .. CATE R siissisinimss i e 2 s s
Motivazione per l'usc del mezzo proprio/noleggiato

}(/ { mezzo proprio ) localita non servita da mezzi pubbiici: mancanza servizi di linea/non
conciliabilita orari servizio di linea con incombenze
: £ {mezzo progrio j: I'use del mezzo proprio di trasporto é economicamente pil conveniente
: {5 (mezzo noleggiato) I'uso del mezzo noleggiato risulta economicamente pit-Conveniente in’

relazione aila iocalit di destinazione e all'assenza di altri mezzi di trasporto

i —

! i autovettura comunale

¢ DEIE & P el AN BRI cesersnscross s M558k mromne g st SRRt

Data )Sl?) A\ 146

Anticipazione

i sottoscrittc Amministratore

Presidente del Consiglio
Consiglizre Comunale

Chiede I'anticipazione delia somma di Euro ner far fronte alle spese ¢t viaggio e/o di soggiorno.

D 5O s 855555ttt

L L
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S SRS, e i e e ,
RICHIESTA UQUEDAZ%ONE DEL RIMBORSC DELLE SPESE Di MIiSSIONE PERIL PRES!DENTE DEL \
CONSIGLIO EPERI CONSlGL!ERi COMUNALL. ‘\
o ek |

: . & 3 |

Sig o CARINL..... O (N LN e J—
. ~7X Presidente del Consiglio ' |
= Consigliere Comunale ‘.
P ,_,_,_,—,________,_____’_____—_1_____&_‘—_____’____——«——__#4

Aj sensi dell'art. 11 del regolamentd per le spese di viaggio degli amministratori e dell'art. 21 della
1.r. 30/2000 ccme modificato dail'art. g della In 22/2008 |

CHIEDE LA LlQU!DAZ!GNE QELLE SOMME RISULTANT! DAL SEGU ENTE PROSPETTO A

RIMBORSO DELLE SPESE Di MISSIONE SOSTENUTE

o a tale sCOpO dichiara, sotto 1a propria personale responsabi\it‘a (artt. 46, 47 del DPR 445/2000):

1) di aver effettuato 1a Missione 2o Ei\)f‘jﬂ .............................................................................
per la seguente finatitd ﬂ%‘ﬁ\ds ........... ( u(IJ")«Qp{?\,l( ......... [ o M
e e . R Ger E
2) partenza: alle ore._.).Q.(i.\."....... del glomo,ls‘?“"bﬂg ..............

ritorno: alle ore }(A(OQ del glorno)c\o/lkmg

R TCR— U

ile feazioni gl ora superiori 2 30 minuti si arrotondano ad ora intera, quelle inferiori sono trascurate)
3) conil seguente mezzo di trasporto:

ferrovia
i, nave
T, aereo
altri servizi pubblic T ————
(o taxi
(" mezzo proprio {prop;’ietéfpossesso/detenzione)
o mezio noleggiato T Ly C R

aqutovettura comunale
3) distanze daila sede I ——C o FtorNO KM e
5) di aver sostenuto e seguenti spese necessarie connesse allo syolgimento della missione:

A) SPESE DI VIAGG!C

Bigle
_ Biglietto nave
Biglietto altro mezzo pub

etto aereo (

TBenzina 1/5 CostO litro { 20,1, per Kmn....\@
..rr.—__.—_d’-_-_,—_‘——r—'—_—‘ﬂ-—'_--r—_-—-"-—-_l—/—,._’_-—-

L__P_ggaggio autostrade
parcheggl _____———

et _r___ﬁ__,__,_»—f____,__d__—————



\ Noleggio mezzo di trasporto
: Ia;u .

Altri oneri accessori al viaggio |
. Se il percorso @ compiute con'i it mezzo proprio specificare quanto segue:

o]

Dichiaro di aver scelto il tragitto pil breve fra quelli posséb%li"
Dichiaro di non aver scalto il tragitto pill breve fra quelli possibili per i seguenti motivi:

B) SPESE DI SOGGIORNO

rimborsabili in base aila spesa effettivamente sostenuta e documentata in misura non superiore al tetto

massimo previsto

:_ TIPOLOGIA DI MISSIONE i TETTQ MASSIMO DI RIMBORSO SPESA EFFETTIVAMENTE SOSTENUTAE
‘L ( BARRARE LA CASELLA CHE INTERESSA | ‘} DOCUMENTATA
: CON PERNOTTAMENTO
'r ! Missionz di durata superiorea 18 | €. 184,00 per ciascun gicrno con
: ore pernotitamento { n. pernottamenti......... X
* 184,00 cirsni sz )
i Missione di durata fino a 18 ore £ 16000
e ne
SENZA PERNCTTAMENTO
Missione di durata pan o i £5300
B ore a Gore : ;
re di durata inferiore a 6 | £.2800
o : '
: [~
COn CONUIMAZIcHe D0 |: € ZIJ'OO
SeNza consLUMazZIons: pasi, in |
lyoghid meng 60 Em dal I
i centro uirbang di Assoro l
| |
N.B

- allegare la documentazione giustificativa delia spesa e fettivamente sostenuta;
- le misure indicate non sono cumulabili tra loro;
- la durata de!la missione comprende i tempi occorrenti per il viaggio;

- le missioni effettuate entro l'intero territorio de! Comune di Assoro non comportano alcun rimborso né

cer spese di viaggio, né per spese di soggiorno.
TOTALE VOC! SPESE:

SPESE D! VIAGGIO (A) + SPESE Bi SCGGIORNO rimborsabili in base alla tipologia di missig_ne,

alia spesa effettivamente sostefiuta e al tetto massimo di rimbors

Assoro [AQLOQ(,M Firma
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MODELLO 2 i ‘ ;

MISSION! DEGLI AMMINISTRATORI
- PRESIDENTE DEL CONSIGLIC E CONSIGLIERI COMUNALI -

AUTORIZZAZIONE PER CONS_I&SLIERI COMUNALI

15ie AT DAV LENAD  — SRESNIVE . consiided coRunaie
si rechera il/i giorno/i ... A. AQW(W’Q ........................ aégf\/"{ .

oer ... g A e LNTL ORI RL L
.............. C XN DMV A...... . REGIOMSLE
Mezzo di trasporto:

It ferrovia

1 navi

it aerei

L2 altri servizi pubblici di linea

mezzo proprio {proprieta/possesso/detenzione)-

L2 Mezzo Noleggiato tiPologia.. .o, SRR L T AU
' Motivazione per l'uso del mezzo proprio/noleggiato

‘7( { mezzo proprio ) localits non servita da mezzi pubbiici: mancanza servizi di linea/non
conciliabilita orari servizio di linea con incombenze

£ (mezzo progrio j: 'use del mezzo propric di trasporto é ecocnomicamente pill conveniente

7 [(mezzo noleggiato) I'uso del mezzo noleggiato risulta economicamente pii-Conveniente in:
relazione al'a jocalita di destinazione e all'assenza di altri mezzi di trasporto

L1 autovettura comunale

' Datae Firma dGH’Amministratore......../!.J!.(.@..,/rl..L.le(.’.g .........................................................................

:Dai’a Siautoritza

IL PRASI W L/AONSIGLIO
Anticipazione

Il sottoscrittc Amministratore

Presidente de! Consiglio
Consiglizre Comunale

| Chiede I'anticipazione della somma di Euro per far fronte aile spese ¢ viaggio e/o di soggiorno.

- Data e Firma dell'’ Amministratore .

' Data e Firma di quietanza |




[yt R ____d_____«—/
RICHIESTA L!QUIDAZEONE DEL RIMBORSC DELLE SPESE DI MISSIONE PERIL PRESIDENTE DEL ‘\
CONSIGLIO EPERI CONSIGLIERS COMUNALL. i

|
, SagcAS(}q\U\(\)C G AR T G l‘l
|

presidente del Censiglic
i Consig%iereComunaEe

Aj sensi deli'art. 11 del regolamente per le spese di viaggio degli amministratori e dell'art. 21 della
1.r. 30/2000 come modificate dati'art. 9 della In 22/2008

CHIEDE LA LIQU!DAZiONE DELLE SOMME RISULTANT! DAL SEGUENTE pPROSPETTO A

RIMBORSO DELLE SPESE Di MISSIONE SOSTENUTE

o a tale scopo dichiara, sotto la propria persaonale responsabi!ité (artt. 46, 47 de! DPR 445/2000):

1) di aver effettuato |2 missione af-r/\f/—&
perla seguente finalitd...oeer \-’(O((\\)\ ......... \%T( UQ\OALJ .................. C ....... ‘) ......

2) partenza: alle ore)Z(O/) del g:orno/LLkOQ.\qO/{g ................
B
ritorno: alle ore . /‘7(‘9{:’ ..... del g'orno!“.\@“\tw&

1OLAlE OFE: Lomrmmaenseessenyrer st
ile feazioni Gl ord superiori a 30 minuti si arrotondano ad ora intera, quelle inferiori sono trascurate)
3) conil seguente mezzo di tresporto:

i ferrovia

i, nave

" aereo

altri servizi pubb%ici I —————
M taxi
¢~ mezzo proprio {proprietéfpossesso/detenzione)

It mezizo noleggiato HOIORIR v FQTEA wrererrsssmesrsmsess s e

autovetiura comunale

4) distanza daila sede —— e 1itorno KM
5) di aver sostenuto le seguenti speSE necessarie connesse allo syolgimento della missione:

A) spESE DI VIAGGIC

Tfipodispesa_ -

jgiietio ferroviario | classe

: Big!i—etto_r_l_qg?_[ Classe. o
Biglietto altro m_e_zzp_ﬁpy_tgfoii_gg_di HN@au. o sies e sseany |
TBenzina 1/5 €ost0 litro ( £0¢14..] per Ken..o(go e . G € U

—_—

| Pedagglo autostrade

| Pedagld = ————- T

“parcheggl ___—— \ l.



| Noleggio mezzo di trasporto

Ta,u

Alrr. oneri sori al viaggio

S [P,

cces
Se i percorso ec

Dichiaro di aver scaito il tragitto pils breve fra quelli possibili-

ompiute con il mezzo proprio specificare quanto segue:

Dichiaro di non aver scelto il tragitto pill breve fra quelli possibili per i seguent motivi:

Bj SPESE DI SOGGIORNO

rimbaorsabili in base alla spesa effett

massimo previsto

ivamente sostenuta e documentata in misura non superiore zal tetto

1 TIPOLOGIA DI MISSIONE | TETTO MASSIMO DI RIMBORSO SPESA EFFETTIVAMENTE SOSTENUTAE
E ( BARRARE LA CASELLA CHE INTERESSA ) ‘1 DOCUMENTATA
. CON PERNOTTAMENTO
:— Missione di durata superiore 2 18 ‘! €. 184,00 per ciascun gicrno con
: ore pernotiamento {n. pernottamenti.........
' 184,00 =i craienns )
, Missione di durata finc a 18 ore £. 160,00
SENZA PERNGTTAMENTO
issione oi durata nan o £ 52'{}0
- ericre a b ore
o di durata inferiore 2 6 €.2800
. f
e =y
COnN CONUTIZIIoNe Sasl0 = 2”'0d
Senza consu
luoghi di
;_, o Lentio arbano di Assoro
N.B

- allegare la documentazione giustificativa delia spesa effettivamente sostenuta;

- le misure indicate non sono cumulabili tra loro;

- 1a durata della missicne comprende i tempi occorrenti per il viaggio;

- le missioni effettuate en
ger spese ci via

TOTALE VOO SPESE:

SPESE D! VIAGGIO (A} + SPESE D

alia spesa effettivamente sostenuta e al tette massimo di rimborse {

o p2l (oY 1ex6 .

, né per spese di soggiorno.

i SOGGIORNO rimborsabili in base alla tipol

Firma del

tro intero territorio de! Comune di Assoro non comportano alcun rimborso né

gia di missione,




