ETAT RECAPITULATIF DES DEPENSES DE L'OPERATION

Informations concernant I'opération et la demande a renseigner

Bénéficiaire Nom du bénéficiaire

Numéro d'opération COO00XXXXX g
Opération Nom de ['opération

Numéro de la demande de paiement

1

e

Type de la demande de paiement

Période de déclaration des dépenses

au poste et éventuels sous -poste de dépenses correspondant puis sai:
informations demandées
Remarque : les lignes de dépenses de ce tableau devront étre reportées dans eSynergie par la
suite si la demande est déposée sur le Portail

1. Précisez le régime TVA dans la cellule 110 intitulée "Choisir HT /TTC"
2.R ignez les informations concernant I'opération et la demande situées a gauche
3. Reportez vous a I'annexe financiére de la convention attributive pour rattacher les

rles

€ u Spnergie

Sélectionnez le régime TVA
indiqué dans votre convention

CULLETTIVITA oI CORSICA i
COLLECTIVITE pe CORSE o

'UNION EUROPEENNE

A renseigner
obligatoirement si un
montant non présenté

Calculé
automatiquement :
Montant a vérifier

HT est existant.
r
Catégorie de dépenses Libellé du poste de dépense Derniére
(ATTENTION libellé présent dans I'annexe ({\TTENTION IR prEseit Qans Emetteur RS Date émissio) " pale t_late Type dépense Descriptif ontant piece comptable Monllant nf)n Commentaire . Monlant’des .
I'annexe technique et financiere (pas de dgdblon) d'acquittemént acquitterien présenté dépenses présentées

technique et financiere de la convention)

de la convention)

Indiquez le nom de I'émetteur de la facture ou le nom

du bénéficiaire pour les dépenses internes (frais de
parsannal do dénlacomont otc )

t

Sélectionnez REC ou UNI-généralement :

{
!
1

1
Référence interne de la dépenses

(exemple : N° de facture)

Montant total indiqué sur la piéce

REC- Récapitulatif pour les dépenses de

justificative fournie pour la dépense (facture

personnel, les frais de déplacement et les

ou des bulletins de salaires, etc...)

[|de la dépense n'est pas financée par

marchés de travaux (fournir a part le détail

des factures).
UNI- Unitaire pour les autres dépenses (1

Date figurant sur la pice comptable

ligne de dépense correspond a 1 facture)

A renseigner dans le cas ou une partie

le fond européen ou ne pouvant étre

justifiée par une piéce.
Le champ « Commentaire » devra

obligatoirement étre renseigné pour

en expliquer la raison.

Pour les salaires, indiquer la date du

|
[Permet de préciser et e

mmmm_

1
Date de débit sur le compte.

Pour les dépenses récapitulatives (REC),

saisir la 1ére date d'acquittement

xpliquer la dépense
‘Exemple : "Machine a gravure numérique"

1
Date de débit sur le compte.

ATTENTION : a renseigner uniquement
pour les dépenses récapitulatives (REC)

Si plus de 25 lignes, démasquer les lignes ci-dessous

TOTAL - €

an [ A [ab b [ah [dh|ab|ah[dd[dh|dh|ah|ah|dh|dh|ah

Vérification de la réalité des dépenses et le lien

avec l'opération

Signature du bénéficiaire (personne habilitée a eng

ager la structure)

Prénom :

Nom :

Fonction :

Certifié exact et conforme a l'objet de I'aide euro

péenne

Le

Signature et cachet

Je m'engage a produire tous les justificatifs néce

ssaires pour vérifier la réalité des dépenses et le

lien avec I'opération.

Vérification de I'acquittement de la

dépense

Visa du comptable

public, de I'expert comptable ou

du commissaire aux comptes

Certifié exact et payé

Le

Signature et cachet




