>fines

modulistica

RISERVATO UFFICIO PROTOCOLLO

Al Sindaco/Presidente

RICHIESTA DI CONCESSIONE DI CONTRIBUTO ORDINARIO
Relativa al bando pubblicato dall’ente in indirizzo

Il/la sottoscritto/a

Codice fiscale

Cittadinanza

Nato/a a Prov. il
Residente in Prov. CAP
Via/Fraz/Loc. n°
e-mail Telefono

PEC

|:| Permesso |:| Carta di soggiorno n° Valido dal al
In qualita di

Dell’ente/associazione

CF/Partita IVA

Con sede in Prov. CAP
Via/Fraz/Loc n°
CHIEDE
la concessione di un contributo ordinario per I'anno di € . Consapevole delle

responsabilita penali e civili derivanti in caso di dichiarazioni false e mendaci e informato/a che i dati forniti
potranno essere utilizzati ai sensi del DLgs 196/2003 (I dati saranno utilizzati nell'ambito del procedimento per il
quale la dichiarazione viene resa; saranno trattati sia con strumenti cartacei sia con strumenti informatici;
potranno essere comunicati a terzi nei casi previsti della L 241/07.08.1990 e in caso di controlli sulla veridicita
delle dichiarazioni, secondo quanto previsto dall'art. 71 DPR 445/2000. L'interessato/a pud in ogni momento
esercitare i diritti di accesso, di rettifica, di aggiornamento e di integrazione dei dati),
DICHIARA
e che l'associazione/ente non si trova in pregresse situazioni debitorie nei confronti dell’Amministrazione;

e di non aver presentato analoga richiesta di finanziamento ad altri enti pubblici, istituti di credito, fondazioni,

imprese o privati per l'organizzazione delle proprie attivita, fatti salvi i seguenti casi:

Attivita Altro ente coinvolto Contributo richiesto
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http://www.normattiva.it/uri-res/N2Ls?urn:nir:stato:decreto.legislativo:2003-06-30;196!vig
http://www.normattiva.it/uri-res/N2Ls?urn:nir:stato:decreto.del.presidente.della.repubblica:2000-12-28;445!vig

Attivita Altro ente coinvolto Contributo richiesto

e ai fini dell'applicazione della ritenuta del 4%, prevista dall'art. 28, comma 2, DPR n. 600/29.9.1973, il
contributo oggetto della richiesta a cui viene allegata la presente dichiarazione & da considerarsi come segue:

SOGGETTO A RITENUTA:

|:| I'ente beneficiario, pur non svolgendo attivita commerciale in via esclusiva o principale, destina il
contributo alla riduzione di oneri gestionali o alla copertura di disavanzi di gestione cui concorrono
entrate derivanti da attivita di natura commerciale

NON SOGGETTO A RITENUTA:
|:| il contributo € destinato unicamente alla copertura di spese o di disavanzi alla cui formazione
concorrono solo entrate di carattere istituzionale!

NON SOGGETTO A RITENUTA:
|:| I'ente beneficiario & un’organizzazione non lucrativa di utilita sociale — ONLUS - (organizzazione iscritta
nel registro provinciale di volontariato, cooperativa sociale, ecc., di cui all'art. 10, DLgs n. 460/97)2

NON SOGGETTO A RITENUTA:
|:| il contributo & destinato unicamente alla copertura di spese sostenute per la frequenza o lo svolgimento
di corsi di formazione

NON SOGGETTO A RITENUTA:
|:| il contributo viene dichiarato esente dalla ritenuta medesima in virtl di un’espressa deroga ai sensi
della legge 3

L Rif. art. 143, comma 1, e art. 144, comma 2, DPR 917/22.12.1986: le entrate derivano esclusivamente dai contributi dei
soci o degli enti pubblici e comunque, anche nel caso in cui ci fossero entrate di altro genere di natura commerciale, queste
ultime vengono gestite con contabilita separata rispetto a quella istituzionale per la quale si richiede il contributo.

2 Rif. art. 16 DLgs. 460/97.

3 Indicare gli estremi della disposizione normativa.

e che l'imposta sul valore aggiunto relativa alla documentazione di spesa é&:

[ ] DETRAIBILE IN MANIERA INTEGRALE

NON DETRAIBILE:

|:| in quanto non viene svolta attivita soggetta ad IVA

|:| |:| in quanto viene svolta esclusivamente attivita esente da IVA ex art. 10 - DPR 633/72

|:| in quanto I'IVA viene assolta ai sensi della L 66/92 e 398/91

|:| Altro (specificare):

PARZIALMENTE DETRAIBILE
in quanto viene svolta sia attivita soggetta ad IVA, in regime ordinario, sia attivita esente.
Specificare la percentuale di detraibilita (art 19, comma 5 DPR 633/72):

o di aver preso visione delle disposizioni contenute nel regolamento adottato dall’ente in indirizzo;

e (nel caso di associazione) il contributo & destinato all'attivita istituzionale dell’associazione e non a quello
commerciale, ai sensi dell’art. 51 del DPR 29 settembre 1973, n. 597;

e (nel caso di associazione) che il numero di partecipanti all'associazione &
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SI IMPEGNA

ad utilizzare il contributo esclusivamente per gli scopi per i quali sara eventualmente concesso e a presentare il
relativo rendiconto;

a comunicare tempestivamente ogni variazione ai dati riportati nella presente richiesta di contributo.

CHIEDE
che il contributo sia accreditato sul seguente conto corrente intestato a

Banca

Filiale di Prov. CAP

IBAN

Trasmette in allegato

nel caso di ente o associazione Copia dello Statuto/dell’atto costitutivo qualora non sia gia stato depositato
presso l'ente in indirizzo

Programma delle iniziative per I'anno di riferimento

Bilancio preventivo per I'anno in corso con l'indicazione del contributo richiesto all’'ente

Relazione delle attivita svolte nell'anno precedente e rendiconto finanziario

N

Per ogni comunicazione, contattare

[]

L'indirizzo del richiedente

|:| Il seguente indirizzo: Destinatario

Comune di Prov. CAP
Via/Fraz/Loc. n°
Telefono

e-mail

Il/la dichiarante

Se la dichiarazione non & firmata in presenza dell’addetto, allegare fotocopia di un documento d'identita del sottoscrittore
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