
Al Comune di Sant’Ilario d’Enza

IV Settore – Servizio Sport/Cultura

Via Roma  84
42049 Sant’Ilario d’Enza
Attestazione di svolgimento attività

Il/la sottoscritto/a   
[image: image1]
in qualità di legale rappresentante di 
[image: image2]
Codice Fiscale 
[image: image3] Partita IVA 
[image: image4]
con sede in Via/Piazza/ecc. 
[image: image5]
Comune 
[image: image6] CAP 
[image: image7] Provincia 
[image: image8]
Tel. 
[image: image9] e-mail 
[image: image10]
beneficiario del contributo di € 
[image: image11]  per: 

Iniziativa 
[image: image12]
a conoscenza delle sanzioni penali previste dall’art. 26 del D.P.R. 445 del 28.12.2000, nel caso di mendaci dichiarazioni, falsità negli atti, uso o esibizione di atti falsi o contenenti dati non più rispondenti a verità, sotto la propria responsabilità

ATTESTA che

1. l'iniziativa ha visto la partecipazione di:
a. numero pubblico/utenti 
[image: image13]
b. numero volontari 
[image: image14]
2. l'iniziativa ha raggiunto le finalità descritte nella domanda di contributo;

3. il piano finanziario consuntivo è così suddiviso:
a. Entrate

Finanziamenti (sponsor, contributi di altri enti, ecc.) € 
[image: image15]
Entrate derivanti dall'iniziativa 
(iscrizioni, biglietti, somministrazione di cibo e bevande, ecc.) € 
[image: image16]
Totale € 
[image: image17]
b. Uscite
Acquisto beni e servizi 
(materiali, strumenti, prestazioni di artigiani, cancelleria, pubblicità, ecc.)  € 
[image: image18]
Acquisto diretto di prestazioni lavorative (esperti, artisti singoli, ecc.) € 
[image: image19]
Noleggio di beni di terzi (attrezzature, ecc.) € 
[image: image20]
Donazioni a favore di iniziative e progetti di solidarietà e beneficenza € 
[image: image21]
Altre spese € 
[image: image22]
Totale € 
[image: image23]
4. che, in relazione alle somme pagate a titolo di compensi e/o rimborsi spese, ha ottemperato agli obblighi di natura previdenziale e fiscale;

5. di non aver percepito altri contributi dall'Amministrazione Comunale per la medesima attività;

6. in relazione a quanto dichiarato esonera il Comune di Sant'Ilario d'Enza da ogni responsabilità a livello fiscale, amministrativo e penale, qualora quanto dichiarato non dovesse corrispondere al vero per diversa imposizione accertata dai relativi Uffici Fiscali;
7. che, ai sensi dell’art. 28 del D.P.R. n. 600/73:
 FORMCHECKBOX 

non è soggetto a ritenuta del 4%;
 FORMCHECKBOX 

è soggetto a ritenuta del 4%.
8. di essere informato, ai sensi e  per gli effetti di cui all’art. 10 del D.Lgs n. 196/2003, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la dichiarazione viene resa;

9. il contributo è da versarsi nel seguente modo:
 FORMCHECKBOX 

quietanza diretta
 FORMCHECKBOX 

bonifico su conto IBAN  
[image: image24]

Informativa trattamento dei dati personali ai sensi dell’art. 13 del Regolamento Europeo n. 679/2016

Utilizziamo – anche tramite collaboratori esterni – i dati che La riguardano esclusivamente per nostre finalità istituzionali, anche quando li comunichiamo ad altri Enti pubblici o a terzi privati. Informazioni dettagliate, anche in ordine alle modalità di esercizio del Suo diritto di accesso e agli altri Suoi diritti, sono riportate sull’informativa disponibile sul sito web del Comune www.comune.santilariodenza.re.it nella sezione “Privacy” e presso “Civico” – Sportello Unico al Cittadino in via Roma 84 - Sant’Ilario d’Enza.
Luogo e data   
[image: image25]
Firma
_______________________________
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