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Al Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti
Direzione Generale TPL
Divisione 2

Al Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti
Direzione Generale TPL
Divisione 3/4/5



	Soggetto beneficiario
	

	Titolo intervento 
	

	CUP intervento 
	

	Legge/Decreto di finanziamento
	

	Contributo assegnato
	

	Tipologia di istanza
	Richiesta saldo 

	N. conto di tesoreria unica / IBAN:
	

	Intestazione del conto di tesoreria:
	

	CF /P.IVA ENTE 
	



  
 
In relazione all’intervento sopra riportato il sottoscritto XXX, in qualità di XXX, 
CHIEDE 
l’erogazione di € XXXX a saldo del contributo assegnato; 

ALLEGA 
a supporto dell’istanza, la tabella riepilogativa delle spese sostenute e dei contributi erogati, il certificato di collaudo e la seguente ulteriore documentazione:
(inserire l’elenco di eventuale documentazione a supporto della richiesta)

DICHIARA 
che tutte le fatture “ammesse a contributo” sono rispondenti al quadro economico “vigente”, ammissibile a finanziamento, e allega alla presenta la relativa dichiarazione del Responsabile del Procedimento. 
 	 	 	 	                             

						    Nominativo e firma  	 	 

