VIA ROSA RAIMONDI GARIBALDI 7 00145 ROMA
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\>

C.F. 80143490581

Mandato di Pagamento n. 31181 del 10/08/2016

Esercizio Capitolo Impegno Provvedimento| Reversale Provv. Titolo di Spesa
Finanziario 15.03.1 DE G07589 Vincolata Liq.
2016 F31125 2016 / 25067 05/07/2016 2016/ 0016167 31181
CIG: CUP:
SIOPE: 1532 MIS: 15PR: 03 TIT: 1
COFOG: 041 PDC: 1040102002

IMPORTO DI EURO 10.499,72 A SALDO
DIECIMILAQUATTROCENTONOVANTANOVE/72

PER Ripartizione Fondo nazionale attribuito alla Regione Lazio per gli anni 2013-2014 per le attivitadelle
Consigliere di parita provinciali

A CITTA' METROPOLITANA DI ROMA CAPITALE

NOTA CRD

RESIDENTE  VIA IV NOVEMBRE N. 119/A CAP 00187 ROMA - RM

NATO A 0 IL

CODICE FISCALE 80034390585 PARTITA IVA 06214441005
QUIETANZA Conto Tesoreria Provinciae BOLLO ES

SCADENZA

0060602

FirmaDigitale. ANDREA SABBADINI  Data: 12/08/2016

Dati Tesoreria - Ricevuta Applicativa

Ri cevut a: EMFA - 000878. t xt Anno: 2016 Nuner o: 0100707
Nuner o Docunent o: 143437 Codi ce Ente: 9001686

Data Ordinativo: 10/ 08/ 2016 Dat a paganent o: 16/ 08/ 2016

Data Val uta Ente: 16/ 08/ 2016 Dat a val uta Benef:

Esito: 00 - PAGAMENTO EFFETTUATO

Firma Digitale: Lucio |zzi Data: 16/08/2016

Documento informatico firmato digitalmente ai sensi del T.U. 445/2000 e del D.L gs. 82/2005 erispettive norme
collegate, il quale sostituisce il documento cartaceo e la firma autogr afa.



