Allegato 2
	ISTANZA INSERIMENTO ATTIVITÀ TURISTICHE - CULTURALI 
AI SENSI DEL REGOLAMENTO COMUNALE PER LA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI  DELIBERA C.C. N. 3 DEL 09.03.2021


Il/La sottoscritto/a ………………………………………………… nato/a …………………………..

Prov. (……) il ………………………….. C.F. …………………………………… in qualità di Legale Rappresentante de …………………………………………………………………………….

con sede legale in ……………………………. Prov (……) via ……………………………………..

cap …………………. Tel. …………………… Cell. ……………………… Fax ……………..........

e-mail ……………………………..………… P.Iva ………………………………………………….

C.F.  …………………………………………………
CHIEDE
ai sensi del Regolamento Comunale, la concessione del contributo per l’attività che intende svolgere nell’anno 2025. A tal fine allega (barrare la casella che interessa):
· a preventivo                                                                                              
· a consuntivo
la seguente documentazione:

1. copia documento di identità (a preventivo e a consuntivo);
2. copia dello statuto o atto costitutivo o altra documentazione equipollente sulla configurazione giuridica del soggetto richiedente (qualora non prodotti in precedenti occasioni, sempre che non siano variati) salvo l’operativa del Registro unico del Terzo settore ovvero di associazioni con sede in Oria iscritte nei registri regionale (a preventivo);
3. bilancio di previsione e conto consuntivo dell’esercizio precedente regolarmente approvati dagli organi statutari.(a preventivo);
4. composizione degli organi sociali o dichiarazione che nulla è variato rispetto a quanto precedentemente comunicato (a preventivo); 
5. relazione illustrativa delle iniziative, attività e manifestazioni in programma (a preventivo);
6. piano finanziario dettagliato, indicante tutte le spese e le entrate relative alle iniziative programmate (a preventivo);
7. curriculum dell’associazione (facoltativo/ da presentare a preventivo);
8. rendiconto consuntivo delle spese sostenute e delle entrate realizzate, corredato di copia delle fatture quietanzate (o altra documentazione fiscale valida) attestanti l’avvenuto pagamento delle spese dichiarate (a consuntivo);
9. file e screenshot, il materiale promozionale dell’iniziativa corredato dallo stemma del Comune di Oria, da cui si evinca il sostegno all’iniziativa ed una descrizione dell’attività svolta, con particolare riferimento alla partecipazione, anche stimata. Potranno essere allegate fotografie o file multimediali (a consuntivo);
Il sottoscritto ai sensi del Decreto Legislativo n. 196 del 30 giugno 2003, acconsente affinché i propri dati possano essere trattati ed essere oggetto di comunicazione a terzi al fine di provvedere agli adempimenti degli obblighi di legge.
Oria, ……………………………..

                                                                                                    Firma

                                                                                                ………………………………………..
Allegato 2 - Scheda 1
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETÀ
(ART. 47 DPR 28.12.2000 N. 445)
La scheda è unica per tutti i soggetti che fanno richiesta di finanziamento e va compilata sia a preventivo che a consuntivo, poiché comprende tutti i dati necessari all’Amministrazione Comunale per l’intero procedimento istruttorio. I soggetti dovranno compilare solo le voci attinenti la propria attività ed inserire a preventivo i dati presunti dell’attività a cui, quando compileranno la scheda per il rendiconto dell’attività svolta, affiancheranno i dati consuntivi.

TIPO DI ATTIVITÀ: (barrare solo una attività)

· MOSTRE ED ESPOSIZIONI;
·  SPETTACOLI TEATRALI;
· MANIFESTAZIONI SPORTIVE;
· CONCERTI ED ESIBIZIONI;
· SAGRE E MANIFESTAZIONI POPOLARI;
· ALTRO DA SPECIFICARE …………………………………..;
DATI SULL’ATTIVITA’ PER CUI SI RICHIEDE L’INTERVENTO FINANZIARIO 
TITOLO DEL PROGETTO DI ATTIVITA’ :
	  


PERIODO DI SVOLGIMENTO:        
 

	dal: 
	al:


DESCRIZIONE  SINTETICA DELL’ATTIVITA’ (da compilare a preventivo)
Compilare con sistema informatico, elencando le caratteristiche generali del progetto, i contenuti e le azioni previste. La descrizione analitica del Progetto va riportata nella Relazione artistico-organizzativa di cui al Paragrafo 3.5 Lett.A) punto 5
DESCRIZIONE DELL’ATTIVITA’ REALIZZATA (da compilare a consuntivo)
	


PIANO DI COMUNICAZIONE E DI PUBBLICIZZAZIONE DELL’ ATTIVITÀ (a preventivo)
(descrivere il piano previsto e le azioni di facilitazione dell’ accesso - prezzi, modalità di partecipazione, ecc..)  
	


PIANO DI COMUNICAZIONE E DI PUBBLICIZZAZIONE DELL’ ATTIVITÀ (a consuntivo)
(descrivere il piano realizzato e le azioni di facilitazione dell’ accesso - prezzi, modalità di partecipazione, ecc..)  
	


Il sottoscritto ai sensi del Decreto Legislativo n. 196 del 30 giugno 2003, acconsente affinché i propri dati possano essere trattati ed essere oggetto di comunicazione a terzi al fine di provvedere agli adempimenti degli obblighi di legge.
Oria, ……………………………..

                                                                                                    Firma

                                                                                                ………………………………………..
Allegato 2 - Scheda 2
SCHEMA DI BILANCIO DELL’ATTIVITA’
(da compilare in conformità al regime fiscale cui è sottoposto il soggetto beneficiario – vedi Note) 
ENTRATE
 (prev)
              (cons)____
1. RISORSE PROPRIE *
	1. RISORSE PROPRIE *
	
	€


2. RICAVI DIRETTI ATTIVITA’
	INCASSI DA BIGLIETTI DI ACCESSO
	€ 

	€  

	VENDITA BENI E SERVIZI (merchandising, quote di iscrizione, etc.)
	€ 
	€  

	ALTRO (specificare): 
	€ 
	€  

	2.TOTALE RICAVI ATTIVITA’
	€ 

	€


3. PROVENTI DA SOGGETTI PRIVATI
	SPONSORIZZAZIONI 
	€  
	€  

	LIBERALITA’
	€  
	€  

	ALTRO (specificare)
	€  
	€  

	3.TOTALE PROVENTI
	€  
	€  


4. FINANZIAMENTI PUBBLICI 
	UNIONE EUROPEA
	€  
	€  

	STATO
	€  
	€  

	PROVINCIA *(indicare le Province diverse dal proponente)
	€  
	€  

	COMUNE *(indicare i Comuni diversi dal proponente)
	€  
	€  

	ALTRI ENTI PUBBLICI(specificare)    
	€  
	€  

	4.TOTALE FINANZIAMENTI PUBBLICI
	€  
	€  


	A)     TOTALE  ENTRATE (1+2+3+4)                                   
	€  
	€  


USCITE
  (prev)

          (cons)
COMPENSI  CORRISPOSTI
	PERSONALE A TEMPO INDETERMINATO
	€  
	€  

	PERSONALE A TEMPO DETERMINATO
	€  
	€  

	COLLABORATORI
	
	€  


ONERI E RITENUTE DI LEGGE (interamente versati)

	PERSONALE A TEMPO INDETERMINATO
	€  
	€  

	PERSONALE A TEMPO DETERMINATO
	€  
	€  

	COLLABORATORI
	€  
	€  

	1.TOTALE COMPENSI ed ONERI
	
	€  


COSTI ATTIVITA’

	SPESE DI OSPITALITA’
	€  
	€  

	RIMBORSO VIAGGI
	€  
	€  

	FITTO  SPAZI
	€  
	€  

	TRASPORTO E ONERI ASSICURTIVI 
	€  
	€  

	ALLESTIMENTO SPAZI
	€  
	€  

	SERVICE TECNICI
	
	€  

	PROMOZIONE E PUBBLICITA’ 
	€  
	€  

	2.TOTALE COSTI ATTIVITA’
	
	€  


	TOTALE COSTI  
	
	€  


ALTRI COSTI 
	(specificare)
	€  
	€  

	(specificare)
	€  
	€  

	3.   TOTALE ALTRI COSTI 
	
	€  


	B) TOTALE USCITE (1+2+3)
	€  
	€  


	TOTALE ENTRATE  (A) (a preventivo e a consuntivo )
	€ 
	€  


	TOTALE USCITE   (B)
	€ 
	€  


	DIFFERENZA ENTRATE/USCITE (A-B)

(DISAVANZO)
	€
	€  


Note:  barrare la casella che interessa (soggetto beneficiario) 
a) i soggetti IVA, per i quali detta imposta non rappresenta un costo, devono presentare il   rendiconto, sia in entrata che in uscita, al netto dell’IVA.
b) i soggetti IVA che hanno optato per il regime forfetario devono indicare i costi al lordo        dell’IVA e nelle entrate specificare l’IVA che hanno recuperato.      
c) i soggetti IVA, per i quali detta imposta rappresenta un costo, devono presentare il rendiconto, sia in entrata che in uscita, al lordo dell’IVA.

Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza di quanto previsto dal D.P.R. n. 445/2000 e in particolare dall’Art.75 in ordine alle sanzioni penali in cui incorre in caso di dichiarazione mendace o contenente dati non più rispondenti alla verità, e dall’Art.75 relativo alla decadenza dai benefici qualora l’Amministrazione, a seguito di controllo, riscontri la non veridicità del contenuto delle dichiarazioni rese.

Il sottoscritto, ai sensi Decreto Legislativo n.196 del 30 giugno 2003, acconsente affinché i propri dati possano essere trattati ed essere oggetto di comunicazione a terzi al fine di provvedere agli adempimenti degli obblighi di legge.

Oria, …………………

                                                                                               Il Legale Rappresentante

                                                                                                ………………………………………..
Allegato 2 - Scheda 3
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA ATTO DI NOTORIETÀ
(ART. 47 D.P.R. 28.12.2000 N. 445)
Il/La sottoscritto/a ………………………………………………… nato/a …………………………..

Prov. (……) il ………………………….. C.F. …………………………………… in qualità di Legale Rappresentante de …………………………………………………………………………….

con sede legale in ……………………………. Prov (……) via ……………………………………..

cap …………………. 

consapevole delle sanzioni penali cui incorre in caso di dichiarazione mendace o contenente dati non più rispondenti a verità nonché della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti qualora l’Amministrazione regionale, a seguito di controllo, riscontri la non veridicità del contenuto della suddetta dichiarazione, come previsto dagli Artt. 75 e 76 del D.P.R. n. 445/2000 
DICHIARA
- che l’organismo che legalmente rappresenta è in possesso dei requisiti di ammissibilità previsti dal Regolamento Comunale per la concessione dei Contributi di cui alla Delibera di C.C. nr. 3 del 09.03.2021. 
- che non sono in corso contenziosi con gli Enti previdenziali ed assistenziali e/o provvedimenti o azioni esecutive disposti dall’Autorità Giudiziaria a carico del suddetto organismo;

- che lo stesso organismo (barrare la casella che interessa)  
· è soggetto IVA
 





    
· non è soggetto IVA;
- che lo stesso organismo (barrare la casella che interessa)
· svolge attività produttiva di reddito d’impresa ai sensi del 2°co. art.28 DPR n.600/73;
· non svolge attività produttiva di reddito d’impresa ai sensi del 2°co. art.28 DPR n.600/73; 

- che lo stesso organismo (barrare la casella che interessa), per l’attività per la quale ha richiesto il contributo:

· è soggetto alla trattenuta IRES di cui al D.Lgs. n. 344/03;

· non è soggetto alla trattenuta IRES di cui al D.Lgs. n. 344/03.

Ai fini dell’acquisizione d’Ufficio del DURC, si dichiara inoltre che lo stesso organismo:

· non è titolare di alcuna posizione assicurativa presso l’INPS, INAIL o altro, e dunque, non è sottoposta all’obbligo della verifica DURC – Documento Unico di Regolarità Contributiva;

· il CCNL applicato è …………………………… posizione INPS  n. …………………………. posizione INAIL n. ………………………………………..

Il sottoscritto, ai sensi Decreto Legislativo n.196 del 30 giugno 2003, acconsente affinché i propri dati possano essere trattati ed essere oggetto di comunicazione a terzi al fine di provvedere agli adempimenti degli obblighi di legge.
Oria, …………………………

                                                                                               Il Legale Rappresentante

                                                                                                ………………………………………..
Allegato 2 - Scheda 4
ACCREDITAMENTO DEL FINANZIAMENTO PER L’ANNO 2021
OGGETTO: modalità di pagamento del finanziamento comunale (se ammesso) concesso con delibera C.C.  n. 3/2021.
Il/La sottoscritto/a ………………………………………………… nato/a …………………………..

Prov. (……) il ………………………….. C.F. …………………………………… in qualità di Legale Rappresentante de …………………………………………………………………………….

con sede legale in ……………………………. Prov (……) via ……………………………………..

cap …………………. 
CHIEDE
che il finanziamento regionale per l’anno 202____ sia pagato mediante bonifico (barrare l’opzione che interessa):
· sul conto corrente bancario /postale presso Agenzia/Filiale di ……………………… via …………………………. n. ……… intestato a ……………………………. . 
      Codice IBAN …………………………………………………. .
Il sottoscritto, ai sensi Decreto Legislativo n.196 del 30 giugno 2003, acconsente affinché i propri dati possano essere trattati ed essere oggetto di comunicazione a terzi al fine di provvedere agli adempimenti degli obblighi di legge.

Oria, ……………………………..

                                                                                               Il Legale Rappresentante

                                                                                                ………………………………………..
Allegato 2 - Scheda 5
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
(art.47 DPR 28.12.2000 n.445)
Il/La sottoscritto/a ………………………………………………… nato/a …………………………..

Prov. (……) il ………………………….. C.F. …………………………………… in qualità di Legale Rappresentante de …………………………………………………………………………….

con sede legale in ……………………………. Prov (……) via ……………………………………..

cap …………………. 

consapevole delle sanzioni penali cui incorre in caso di dichiarazione mendace o contenente dati non più rispondenti a verità nonché della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti qualora l’Amministrazione regionale, a seguito di controllo, riscontri la non veridicità del contenuto della suddetta dichiarazione, come previsto dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. n. 445/2000 
DICHIARA
· di non essere inadempiente all’obbligo di versamento derivante dalla notifica di una o più cartelle di pagamento
ovvero
· di essere inadempiente all’obbligo di versamento per una ammontare complessivo pari ad € …………………….., derivante dalla notifica delle seguenti cartelle di pagamento:

	cartella n…………………………...…data notifica……………………….importo…………………

	cartella n……………………………...data notifica……………………….importo…………………

	cartella n…………………………...…data notifica……………………….importo…………………

	cartella n…………………………...…data notifica……………………….importo…………………


Il sottoscritto, ai sensi Decreto Legislativo n.196 del 30 giugno 2003, acconsente affinché i propri dati possano essere trattati ed essere oggetto di comunicazione a terzi al fine di provvedere agli adempimenti degli obblighi di legge.

Oria, ……………….                                                                            Il Legale Rappresentante

                                                                                              …………………………………………..                                                               

Allegato 2 – Scheda 6

COMPOSIZIONE DEGLI ORGANI SOCIALI

Il/La sottoscritto/a ………………………………………………… nato/a …………………………..

Prov. (……) il ………………………….. C.F. …………………………………… in qualità di Legale Rappresentante de …………………………………………………………………………….

con sede legale in ……………………………. Prov (……) via ……………………………………..

cap …………………. 
DICHIARA

· che nulla è variato rispetto quanto precedente comunicato

ovvero

· che la composizione degli organi sociali è la seguente:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Il sottoscritto, ai sensi Decreto Lgs. n.196 del 30 giugno 2003, acconsente affinché i propri dati possano essere trattati ed essere oggetto di comunicazione a terzi al fine di provvedere agli adempimenti degli obblighi di legge.
Oria, ……………………………..

                                                                                               Il Legale Rappresentante

                                                                                                ………………………………………..
