Al Comune di Selvazzano Dentro

Settore Servizi alla Persona
P.zza Puchetti 1
35030  SELVAZZANO DENTRO  (PD)

OGGETTO: RICHIESTA CONTRIBUTO PER PROGETTI E INIZIATIVE A RILEVANZA SOCIALE DA SVOLGERE NELL’ANNO 2009
Il/la Sottoscritto/a  ___________________________________________________________________

(cognome e nome)

nato/a a __________________________________________________ il _______________________

residente a _____________________________ via ___________________________________ n. ___

codice fiscale ___________________________________ tel. ______________ fax. ______________ cell._____________ e_mail ___________________________________________________________

nella qualità di 

· Legale rappresentante

· Referente avente la carica di ________________________________________________________

dell’Associazione __________________________________________________ domicilio fiscale ______________________________________________________________________________ sede ______________________________________________________________________

(indicare solo se diversa dal domicilio fiscale)

codice fiscale o partita iva ___________________________________________________

· Libera forma associativa locale iscritta al Registro Comunale n° __________________

CHIEDE

ai sensi dell’art. 13 del Regolamento Comunale,

l’erogazione di contributo economico (indicativamente quantificato in € _____________________) fornendo le notizie di seguito indicate:

(
PROGETTO DELLA MANIFESTAZIONE/INIZIATIVA

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

(
DURATA DELLA MANIFESTAZIONE/INIZIATIVA

N. giorni ________________

(
FINALITÀ
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· TIPOLOGIA ED ETÀ PREVALENTE DEI PARTECIPANTI

( 
diversamente abili

( 
under 25
( 
over 60

( 
tutte le età

· COINVOLGIMENTO DI ALTRE ASSOCIAZIONI ATTIVE NEL TERRITORIO
(
1 soggetto partecipante

(
da 2 a 3 soggetti partecipanti

· da 4 a 5 soggetti partecipanti

· oltre 5 soggetti partecipanti

· NUMERO DESTINATARI PREVISTI
(
fino a 10

(
fino a 50

(
fino a 100

(
fino a 200

· oltre 200

· TIPOLOGIA DEL PROGETTO/INIZIATIVA
(
riservato ai soci



(
rivolto alla cittadinanza
· PREVENTIVO ECONOMICO DEL PROGETTO

	USCITE
	EURO
	ENTRATE
	EURO

	
	€
	
	€

	
	€
	
	€

	
	€
	
	€

	
	€
	
	€

	
	€
	
	€

	
	€
	
	€

	
	€
	
	€

	
	€
	
	€

	TOTALE USCITE
	€
	TOTALE ENTRATE
	€


· ALTRI CONTRIBUTI:

Dichiara di aver richiesto o ricevuto per l’attività in argomento i seguenti contributi pubblici o privati

€ _________________________________________________________________________

€ _________________________________________________________________________

€ _________________________________________________________________________

€ _________________________________________________________________________

si impegna a presentare, prima dell’erogazione del contributo economico, il rendiconto con la relativa documentazione (giustificativi delle spese sostenute, ecc. ) di cui all’art. 17 del Regolamento Comunale.

CHIEDE INOLTRE

(indicare solo se interessa)

· l’anticipazione di un acconto del 50% del contributo concesso, ai fini di consentire l’avvio all’iniziativa, ai sensi dell’art. 16 comma 6 del “Regolamento Comunale sulla partecipazione e sulla iscrizione al Registro Comunale delle libere forme associative e delle cooperative sociali” (compilare relativo modulo).
Data, 

firma







