
Allegato 2C)

Al  Comune di ________________
Settore _____________________________

DICHIARAZIONE  POSSESSO REQUISITI  PER  L’ATTRIBUZIONE  DEL  PUNTEGGIO  - 
AVVISO  PER L’EROGAZIONE DEI CONTRIBUTI ORDINARI – ANNO 2024

…l…  sottoscritt….……..………………………………..………………………..  nat.…  a  …………………………….
……………………..……..………..….il  ..……..………
residente:…………………………………………………………………………...…..……………………….…….…..………. 
(indicare via - n. civico - C.A.P. - località di residenza)
tel.…………………………………………..………e-mail: ……………....…..
C.F. :|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| 

nella sua qualità di presidente e/o legale rappresentante dell'Associazione /Ente/Istituzione:
…………………………………………………………………………….……………………………………  con  sede: 
………………………………………………………(indicare via - n. civico - C.A.P. - località )
……………………………………………………………………………………………………….………………………..………….. 
tel……………………………………………..……. e-mail …………….………………..…….………………………….………..
C.F. Associazione |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| p. IVA |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|

Consapevole delle responsabilità penali per le dichiarazioni mendaci, ai sensi degli art. 75 e 76 
DPR 445/2000, che prevedono la decadenza dai benefici e l’obbligo di denuncia all’autorità 
competente, per l’attribuzione del punteggio valido ai fini della formazione della graduatoria

DICHIARA
(Per la compilazione barrare solo  le caselle di interesse)

□    Di essere un’ASSOCIAZIONE SPORTIVA e di essere in possesso dei seguenti requisiti:

1. N° ASSOCIATI/TESSERATI Max punti 10

□ Fino a 50;
□ Più di 50;

2. N° SETTORI GIOVANILI:  Max punti 10

□ Nessuno;
□ Almeno 1;

3. N° CATEGORIE UNDER 10 : Max punti  15

□ Nessuno ;
□ Almeno 1;
□ Più di uno; 

4. N.  PROGETTI DESTINATI A PORTATORI DI HANDICAP E/O ANZIANI(dettagliatamente descritti come 
allegato all’istanza di contributo) : 

Max punti  15

□ Nessuno ;
□ Almeno 1;

5. ORGANIZZAZIONE E/O PARTECIPAZIONE CAMPIONATI  AMATORIALI : Max punti  5

□ Nessuno ;
□ Almeno 1;

(specificare a quale campionato/i si è iscritti indicando la federazione sportiva di riferimento)

6.ORGANIZZAZIONE E/O PARTECIPAZIONE CAMPIONATI  PROVINCIALI/REGIONALI/NAZIONALI :  
    

Max punti  15

□ Nessuno ;
□ Almeno 1;
□ Più di uno; 

(specificare a quale campionato/i si è iscritti indicando la federazione sportiva di riferimento)



7. GESTIONE DIRETTA IMPIANTI SPORTIVI DI PROPRIETA’ COMUNALE: 
Max punti  30

□ Nessuno ;
□ Almeno 1;

Data …………………………..
Il Presidente / Legale rappresentante

_________________________________________


