
Cert 1

Riepilogo Progetto Riepilogo Certificazione

Anno:

Avviso:

Progetto:

Beneficiario:

Tot. Spesa Autorizzata:

Data di avvio progetto:

2015

9035 del 13/07/2015 - FESR -

10.8.1.A2-FESRPON-UM-2015-2

PGRH02000B

€ 7.500,00

11/02/2016

Totale Importo Certificato:

Numero Mandati Totali:

Numero Percettori Totali Associati:

Numero Beneficiari Totali

3

3

3

€ 3.908,58

Gli importi sono relativi a spese effettuate dal 09/12/2016 al 21/12/2016

Stato Certificazione: In preparazione

Numero Beneficiari Totali

3

Numero Percettori Totali 3

Data inserimento Cert.: 21/12/2016

Data ultima modifica Cert.: 22/05/2017€ 3.908,58Tot. Spesa Certificata:

€ 7.425,40Tot. Importo Rend:

AMPLIAMENTO/COMPLETAMENTO RETE LAN/WLANTitolo progetto:

Den. Beneficiario: ASSISI

Nota della Scuola
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Voci di Costo

Progettazione € 0,00

Spese organizzative e gestionali € 0,00

Acquisti di beni € 3.800,00

Pubblicità € 108,58

Collaudo € 0,00

Totale € 3.908,58

Mandati di Pagamenti

Numero Mandato Data
Mandato

Importo Mandato
Importo Imputato

al Progetto Mandato
Importo

Certificato su
Mandato

Cumulativo N° Percettori
N° Documenti

a Supporto
N°

Beneficiari

Mandato
Totalmente
Imputato Al

663 13/12/2016 €3.800 €3.800
Mandato_663_Qui

etanzato.pdf
€3.800 No 1 1 1Sì

638 09/12/2016 €89 €89
Mandato_638_Qui

etanzato.pdf
€89 No 1 1 1Sì

758 20/12/2016 €19,58 €19,58 Mandato 758.pdf €19,58 No 1 1 2Sì
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Beneficiario
Numero Documenti

Associati

CONSORZIO UMBRIA
WIRELESS

CONSORZIO UMBRIA
WIRELESS

€3.800 €3.800Acquisti di beni 1 47E

Importo Voce di Costo
Voce di Costo

Mandato N° 663

Percettore
Totale Percettore Numero Documento

Beneficiario
Numero Documenti

Associati

GRAND PRIX GRAND PRIX €89 €89Pubblicità 1 56.2016

Importo Voce di Costo
Voce di Costo

Mandato N° 638

Percettore
Totale Percettore Numero Documento



Beneficiario
Numero Documenti

Associati

ERARIO DELLO STATO GRAND PRIX €19,58 €19,58Pubblicità 1 56.2016

Importo Voce di Costo
Voce di Costo

Mandato N° 758

Percettore
Totale Percettore Numero Documento
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