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Ai sensi e per gli effetti del D.Lgs. n. 196/2003 "Codice in materia di protezione dei dati personali", le informazioni contenute nella presente comunicazione hanno natura 
di corrispondenza riservata, destinata unicamente alle persone sopra indicate in quanto soggetti affiliati o comunque legati,  per il perseguimento di scopi determinati e 
legittimi individuati dall'atto costitutivo, dallo statuto e dai regolamenti FISB, che gli  affiliati conoscono ed accettano contestualmente all'affiliazione stessa. 
E' vietato copiare, usare, comunicare all'esterno o diffondere il contenuto della presente comunicazione. I trasgressori saranno perseguiti a norma di legge. 

Allegato 1 
Preg.mo 
Presidente Nazionale 
Federazione Italiana Sbandieratori 
Casella Postale N.100 
84013 Cava de' Tirreni (SA) 

 
NOTA RIEPILOGATIVA RIMBORSO SPESE 

 
Il/LA sottoscritto/a_________________________________nella qualità di ______________________  

essendomi recato/a a ___________________________________, dal ___________ al ____________  

per _____________________________________________________________________________ 

Chiede 

il rimborso delle seguenti spese, per le quali allega relativa documentazione in originale: 

➢ Viaggio con AUTOVETTURA, targa: ___________________ modello: _____________________ 
eventuali persone al seguito (specificare nominativi): 

________________________________________________________________________________ 

percorso: _____________________________________________ Km. totali percorsi: __________ 

➢ Rimborso totale kilometrico di € 0,35 al kilometro                    = € _____________   

➢ Viaggio in TRENO - percorso: __________________                     = € _____________ 

➢ Viaggio in AEREO - percorso: __________________                    = € _____________ 

➢ Spese AUTOSTRADALI                     = € _____________ 

➢ Spese di TRAGHETTAMENTO                    = € _____________ 

➢ Spese di BUS                    = € _____________ 

➢ Spese di PARCHEGGIO                    = € _____________ 

➢ Spese per i PASTI                    = € _____________ 

➢ Spese per NOLEGGI                    = € _____________ 

➢ Spese per PERNOTTAMENTI                    = € _____________ 

➢ Altre Spese documentate: ____________________                    = € _____________ 

TOTALE SPESE DA RIMBORSARE                    = € ____________        
 
Allego alla presente n. _____ documenti originali giustificativi di spesa relativi, prendendo atto che in 
mancanza  degli  stessi  l’Ufficio  contabile  non  potrà  procedere  ad  alcuna  liquidazione  (art.6  del 
Regolamento di rimborso spese). 

Note: ____________________________________________________________________________ 

 

________________ lì, __________ (luogo e data)        Firma del richiedente 

                                      ______________________      
Visto del Presidente Federale 
 
______________________________  
 

Rimborso effettuato in data ___/___/______  
Firma del Tesoriere ___________________ 

_________________________________________________________________________________
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