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MODELLO DI RENDICONTO RELATIVO AL CONTRIBUTO 5 PER
MILLE DESTINATO AGLI ENTI DEL TERZO SETTORE (Mod. A)

Anagrafica

Denominazione sociale
(eventuale acronimo e

Tuffinsieme-Associazione famiglie e volontari per I'integrazione-ODV

nome esteso)

C.F. dell'Ente 91 i85980371

con sede nel Comune di ZolaPredosa
CAP 40069 via Guido Serra 5/3

telefono 3357877330 ema il tuttinsieme.odv(@gmail.com

P E C tuttinsieme.odv@pec.libero.it
Rappresentante legale Maurizio Zttcchi

Rendiconto anno finanziario 2024

Data di percezione del contributo
IMPORTO PERCEPITO

1. Risorse umane
(rappresentare le spese nella relazione illustrativa a seconda della causale, per esempio:
compensi per personale; rimborsi spesa a favore di volontari e/o del personale).

2. Spese di funzionamento
(rappresentare le spese nella relazione illustrativa a seconda della causale, per esempio:
spese di acqua, gas, elettricità, pulizia; materiale di cancelleria; spese per affitto delle
sedi; ecc.)

3. Spese per acquisto beni e serwizi
(rappresentare le spese nella relazione illustrativa a seconda della causale, per esempio:
acquisto e,/o noleggio apparecchiature informatiche; acquisto benì immobili; prestazioni
eseguite da soggetti esterni all'ente; affitto locali per eventi; ecc.)

4. Spese per attività di interesse generale dell'ente
(rappresentare le spese nella relazione illustrativa a seconda della causale)

4.'l Acquisto di beni o servizi strumentali oggetto di donazione

4.2 Erogazioni a proprie articolazioni territoriali e a soggetti collegati o affiliati
4.3 Erogazioni ad enti terzi

4.4 Erogazioni a persone fisiche

4.5 Altre spese per attività dì interesse generale

5. Accantonamento
' (è possibile accantonare in tutto o in parte l'importo percepito, fermo restando per il

soggetto beneficiario l'obbligo di specificare nella relazione allegata al presente
documento Ie finalità dell'accantonamento. ll soggetto beneficiarìo è tenuto ad
utilizzare le somme accantonate e ad inviare il modello relativo all'accantonamento
entro 36 mesi dalla percezione del contributo)

TOTALE

prov BO

C.F . ZCCN[RZ53RO2B399M

20 aeosto 2025

2.807.5 EUR

EUR

EUR

2807j EUR

2807

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

EUR

Zola Predosa Li 1A marzo 2426

Firma del rappresentante legale (per esteso e leggibile)

Note: ll rendiconto deve essere compilato in modalità digitale cliccando sugli appositi spazi e successivamente stampato, firmato - dal legale
rappresentante - e inviato all'indirizzo PEC rendicontazione5xmille@pec.lavoro.gov.it - completo della relazione illustrativa, della copia del
documento di identità del legale rappresentante e dell'elenco dei giustificativi di spesa.
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I soggetti beneficiari sono tenuti a redigere, oltre al presente modello di rendiconto, una
relazione che illustri in maniera esaustiva I'utilizzo del contributo percepito e un elenco dei
giustificativi di spesa. 5i rammenta che i giustificativi di spesa non dovranno essere trasmessi,
bensì conservati presso la sede dell'ente ed esibiti gualora il Ministero ne faccia richiesta.
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ll rappresentante legale, con la sottoscrizione del presente rendiconto:

r Dichiara che le spese inserite non siano già state imputate ad altri contributi
pubblici o privati (c.d. divieto di doppio finanziamento a valere sulla stessa

spesa), se non per la parte residua;
r Attesta l'autenticità delle informazioni contenute nel presente documento e la

loro integrale rispondenza con quanto riportato nelle scritture
contabili dell'organizzazione, consapevole che, ai sensi degli articoli 47 e 76
del d.P.R. n. 445/2OAO, chiunque rilasci dichiarazioni mendaci, formi atti falsi
ovvero ne faccia uso è punito ai sensi del codice penale e dalle leggi speciali in

materia.

ll presente rendiconto, inoltre, ai sensi dell'articolo 45 del citato d.P.R. n. 445/2AOA,
deve essere corredato da copia semplice di un documento di identità in corso di
validità del soggetto che lo abbia sottoscritto.

Note: Il rendiconto deve essere compilato in modalità digitale cliccando sugli appositi spazi e successivamente stampato, firmato - dal legale
rappresentante - e inviato all'indirizzo PEC rendicontazione5xmille@pèclavoro.gov.it - completo della relazione illustrativa, della copia dèl
documento di idèntità del legale rappresentante e dell'elenco dei giustificativi di spesa.

lttu'/--,{ J*^'
Firma del rappresentante legale (per esteso e leggibile)



Relazione spese effettuate tramite quota 5x10O0/2024 erogata il 20.08.2025

L'Associazione Tuttinsieme-Associazione famiglie e volontari per l'integrazione-ODV nel proprio

Statuto prevede "di perseguire esclusive finalità di solidarietà ed impegno civile, senza finalità di

lucro" e ha come scopo I'intervento nell'area del deficit fisico e psichico finalizzato a favorire

situazioni di svago, crescita e comunicazione tra persone con disabilità e non. Attraverso

l'organizzazione di attività culturali, ricreative ed espressive intende favorire l'aggregazione, Ia vita

di relazione, la comunicazione e l'integrazione delle persone disabili; inoltre promuove la crescita

delle autonomie nell'ambito di progetti per il cosiddetto "Mentre e dopo di noi" attraverso i

weekend per l'autonomia.

ln dettaglio lo Statuto prevede in particolare:

o iniziative del tempo libero quali ad esempio gite, partecipazioni a concerti ed eventi sportivi,

visione difilm;

o laboratoriquali ad esempio di musica, movimento, teatro, attività artistiche, internet;

o weekend fuori casa, sia di tipo ludico, sia per promuovere le autonomie personali e favorire

l'integrazione;

o momentiformativi e informativi verso famiglie, volontari, persone con disabilità, cittadinanza

. partecipare, compatibilmente con le risorse finanziarie disponibili, ad iniziative e progetti di

solidarietà, comprese attività solidaristiche di beneficenza, finalizzati alla realizzazione di attività
utili al raggiungimento degli scopi sociali

Riepilogo spese

3. Acquisto beni e servizi: 2.8A7,5 euro

3.1 pagamento qp fattura n. 728/PV del 16.12.2025 della Cooperativa Solco-Libertas per servizi

educativi svolti durante i weekend di novembre e dicembre 2025

10.03.2026

Firma del r.appresentante legale



J,s

»{

L
&

5

o
É

aE(l,
HEEB

.(t
EL

r.ll:,(\lo
c\l
§l
«t

o
o
E!
È

oro
o
6q
N

o
lo-

o
É
N

o
rr)
|-
c).o
òt

o
o-
o

o
o
F
(,
a
!,
(!
6
E'

ro
Nec!
(\|

d

o
zooo
a
E0(,
E
(§

o

§(\
0(\
ooo
Fx
ltì)

(§
§o
oo

EI
C'
ro
§lo§t
(\I

o

tt
o
!o
tD
ì
a
(E

oII

=o(,
oa
(E

§

ro
§lo
§!
€q
oN
(!
t§
!l
.=
o
3
o(,

ot
og
.E

o
N
tr(!
IE

(o
c\lo
C\
(ao
o
o
<t»oÉo
LÈ
o
oN

cl c,

s.5È.!
=.9=:Ec

o

=

(r'll


