-\/ 120500726 / ff///f?/////’/? // Vo / Jolir T le; / LIIOCLV M0 720I7720 ¢ /  Svrssicr 500720 /(’////
~

MODELLO PER IL RENDICONTO DELLE SOMME PERCEPITE IN VIRTU’ DEL BENEFICIO

DEL “5 PER MILLE DELL’IRPEF” DAGLI AVENTI DIRITTO

Denominazione sociale
(eventuale acronimo e nome esteso)

Associazione Sindrome Nerfrosica ltalia ASNIT onlus

C.F. del soggetto beneficiario 97431780580
Indirizzo Via Candido manca, 7 G 9
Citta Roma

N. Telefono 3772398714

N. Fax

Indirizzo e-mail

Nome del rappresentante legale

Andrea Sciarcon

C.F. del rappresentante legale

SCRNDRG62E26Z7337Y

RENDICONTO DEI COSTI SOSTENUTI

Anno finanziario

2008

IMPORTO PERCEPITO

€17,151.52

1. Risorse umane
(dettagliare i costi a seconda della causale, per esempio: compensi per
personale; rimborsi spesa a favore di volontari e/o del personale)

Rimborsi spese volontari € 995.46
2. Costi di funzionamento
(dettagliare i costi a seconda della causale, per esempio: spese di acqua, gas,
elettricita, pulizia; materiale di cancelleria; spese per affitto delle sedi;
ecc...)
€

3. Acquisto beni e servizi

(dettagliare i costi a seconda della causale, per esempio: acquisto e/o
noleggio apparecchiature informatiche; acquisto beni immobili; prestazioni
eseguite da soggetti esterni all’ente; affitto locali per eventi; ecc...)

Upgrade sito ASNIT.ORG € 3,125.00
4. Erogazioni ai sensi della propria finalita istituzionale
- Stampa Libretto informativo Sindrome Nefrosica per Ospedali e famiglie € 2,248.40
- Congresso medici-famiglie Napoli (materiale informativo, dispositivi medici

Spese di soggiorno) € 6,076.13
-versamento a favore di ALTHEA onlus Ospedale di Messina € 400.00
5. Altre voci di spesa riconducibili al raggiungimento dello scopo sociale

Primo Bando Contributo per I’assistenza alle famiglie € 4,425.00

TOTALE SPESE

€ 17,269.99




