DOMANDA Al SENSI E PER GLI EFFETTI DEL REGOLAMENTO COMUNITARIO PER
LA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI E BENEFICI ECONOMICI.

(DATA)
Al Presidente della Comunita Montana

Colline del Fiora

Via Ugolini, 83

58017 Pitigliano
Con la presente il sottoscritto , hato a ,
il in qualita di legale rappresentante del/la ,
la cui natura giuridica , € domiciliato per la carica in

, rivolge domanda di contributo e/o beneficio economico per I'anno

ai sensi e per gli effetti del vigente Regolamento della Comunita Montana per la concessione di

contributi e benefici, relativa all'iniziativa/attivita descritta nel presente modulo, il quale contiene tutte le

informazioni utili per una valutazione della domanda.

Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilita:

Che I'organismo che rappresenta non ha fini di lucro, cosi come sancito ai sensi dell’art. 2247 del Codice Civile, ed
€ in possesso dei requisiti richiesti;

Che I'organismo che rappresenta non costituisce, nemmeno indirettamente, articolazione politico-organizzativa di
alcun partito, cosi come previsto dall'art. 7 della Legge 2/5/1974 n. 115 modificato con I'art. 4 della Legge
18/11/1981 n. 659;

Di aver gia trasmesso copia conforme dello statuto e/o dell'atto costituivo acclarando la persistente validita del
medesimo (in caso contrario si allega copia conforme dell’atto costitutivo);

Di utilizzare il contributo o il beneficio economico richiesto per lo scopo specifico per cui viene concesso;

Di impegnarsi a trasmettere, ad attivita conclusa dettagliata rendicontazione dell'iniziativa/attivita per la quale
dovesse ricevere specifico contributo economico;

Che tutte le informazioni fornite sono corrispondenti al vero e sono documentabili su richiesta delle amministrazioni
competenti , consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsita negli atti, richiamate
dell'art. D.P.R. 445 del 28.12.2000.

(Firma del legale rappresentante)



1) Soggetto proponente

2) Natura giuridica

3) Sede (residenza fiscale)

4) Codice fiscale

5) Partita IVA

6) Legale rappresentante (generalita, indirizzo, telefono, fax, e-mail)

7) Settore di attivita del soggetto proponente (cultura, sport,/turismo/attivita ricreative)

8) Obiettivi generali dell'attivita del soggetto proponente

9) Descrizione dell'iniziativa e/o dell'attivita oggetto della richiesta di contributo e/o beneficio economico
(denominazione, contenuti, obiettivi, destinatari, ecc...)

10) Periodo di svolgimento

11) Luogo di svolgimento

12) Altri soggetti partecipanti( denominazione, modalita collaborative e risorse)

13) Strutture e attrezzature necessarie per la realizzazione del programma




14) Quadro finanziario
Previsione delle Uscite

Spese per

a b o o M o o o o D M

Totale Uscite previste €

Previsione delle Entrate

Entrate per

ah b dh o o o M

Contributo richiesto

Totale Entrate Previste €

15) Modalita del pagamento richiesto
o Con quietanza diretta del sottoscrittore della presente richiesta

o Con accredito sul c/c bancario n. Presso la

banca agenzia cod.
ABI CAB intestato a

o Con accredito sul c/c postale n. intestato a

o Con assegno circolare non trasferibile presso

16) Allegati

(Data)

(Firma del legale rappresentante)



Informativa per il trattamento dei dati personali ex D.Lgs. n. 196/2003

Il conferimento dei dati personali sopra riportati € previsto dalle disposizioni normative
vigenti ai fini del procedimento per il quale € ridiesto. Il trattamento dei dati personali
dichiarati € effettuato con l'osservanza di ogni nsura cautelativa della sicurezza e della
riservatezza dei dati nel rispetto della normativasulla privacy, Il titolare del trattamento € la
Comunita Montana Colline del Fiora. Il Responsabiledel trattamento dei dati personale e la
dott.ssa Ombretta Tosi, in qualita di segretario d¢Ente.



