
TOTALE NOTA SPESE € 0.00

Data compilazione _______________

Rimborso forfettario

dell'Ente Autonomo Teatro Stabile di Bolzano

DICHIARO

NOTA SPESE 

Io sottoscritto _________________ in qualità di: Attrice   Tecnico   Altro__________

di aver sostenuto le seguenti spese di viaggio per la tournèe dello spettacolo/progetto/incontro_________ nel periodo_____________

Indicazione del trasferimento tournèe Importo

Modulo nota spese_Rev. 26062015
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