Comune di Cambiano
Citta Metropolitana di Torino

RICHIESTA DI ISCRIZIONE ALL’ALBO DELLE ASSOCIAZIONI

II/La Sottoscritto/a

Nato/a a Il

Indirizzo

Telefono/Cellulare

In qualita di legale rappresentante per

L’associazione

Codice Fiscale /

Partita IVA
Con sede legale a In via
Con sede operativa In via

Recapito per invio
corrispondenza

Telefono Fax

Sito Internet

E-mail

Referente per i
contatti

CHIEDE

L'iscrizione all’Albo delle Associazioni del Comune di Cambiano nella seguente sezione:

D Associazioni di volontariato assistenziale D Associazioni culturali e ricreative

D Associazioni di valorizzazione e tutela del territorio D Associazioni Sportive

A tale scopo, sotto la propria responsabilita

DICHIARA

e che I'’Associazione é stata costituita in data

e che I’Associazione non ha scopo di lucro;
e che le informazioni fornite negli allegati alla presente richiesta corrispondono al vero e che
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ogni variazione inerente a tali informazioni sara tempestivamente comunicata;
e di aver preso visione del “Regolamento Comunale per la concessione di Patrocini, Contributi e
Agevolazioni — Istituzione Albo delle Associazioni” e di accettarne integralmente il contenuto;

e di prendere atto che € subordinata all’accettazione da parte della Giunta Comunale l'iscrizione
all’albo come specificato nel Regolamento;
e che I'Associazione ¢ iscritta presso:

D Registri Regionali delle associazioni di volontariato;
D Idea Solidale;

D V.S.S.P. Centro di Servizio per il Volontariato, Sviluppo e Solidarieta in Piemonte;

D Altro, specificare

COMUNICA

e Iscritti al 31 dicembre dell’anno precedente alla presentazione della presente richiesta

e Relazione sulle attivita dell’Associazione:
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AUTORIZZA

Il Comune a divulgare a chi ne faccia richiesta e pubblicare sul sito internet del Comune di Cambiano
i seguenti dati:

Nome
dell’Associazione

Nominativo
Referente

Indirizzo
dell’Associazione

Telefono Fax

Sito Internet

E-mail

Altre Informazioni

ALLEGA

copia della seguente documentazione, dichiarandone la conformita agli originali ai sensi dell’art.19
DPR 445/2000:

D Copia dell’atto costitutivo e/o dello statuto dal quale risulti che I’Associazione non opera per fini
di lucro, persegue finalita sociali e di pubblico interesse e che non & articolazione di partito
politico o di liste elettorali;

D Copia (se posseduta) del decreto di autorizzazione o di iscrizione nel Registro Regionale e/o
Provinciale del volontariato o di promozione sociale, di affiliazione ad organismi quali CONI,
Federazioni Sportive o altri organismi simili;

D Certificato di attribuzione del Codice Fiscale e/o della Partita IVA;

D Eventuale altro materiale informativo sull’attivita dell’associazione.

Cambiano, li

Firma del Legale Rappresentante in carica
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