FI R Federazione
Italiana Triathlon

RICHIESTA RIMBORSO SPESE

Sig
Via CAP Citta
per recarsi da a i/ /
per
in qualita di
LIQUIDAZIONE IMPORTO NOTE

Rimborso spese Viaggio

Km effettuati

autostrada

TOTALE

Data / / Firma

Si allega:
-autorizzazione all’'uso della vettura/treno/aereo rilasciata;

- scontrini e ricevute di pagamento;

ELENCO DATI BANCARI E FISCALI

BANCA:

IBAN :

INTESTATO

CODICE FISCALE

Federazione Italiana Stadio Olimpico - Curva Sud Tel. +39 06 3685 6733
Triathlon 00135 Roma Tel. +39 06 3685 6745

Fax +39 06 3685 6744
www.fitri.it

P Iva: 04515431007
C. Fisc: 96135770582

Italia

)

Federazione Sportiva Nazionale
riconosciuta dal Coni



