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	Al Comune di
Cernusco sul Naviglio (MI)

Codice ISTAT
015070

Ufficio destinatario
Ufficio dei Servizi Sociali
	



Richiesta di utilizzo temporaneo degli spazi c/o Filanda

	Il sottoscritto

	Cognome
	Nome
	Codice Fiscale

	
	
	

	Data di nascita
	Sesso (M/F)
	Cittadinanza
	Luogo di nascita

	
	
	
	

	Residenza

	Provincia
	Comune
	Indirizzo
	Civico
	CAP

	
	
	
	
	

	Telefono casa
	Telefono cellulare
	E-mail (posta elettronica ordinaria)
	E-mail PEC (domicilio digitale)

	
	
	
	

	in qualità di (questa sezione deve essere compilata se il dichiarante non è la persona fisica)

	Ruolo

	

	Denominazione/Ragione sociale
	Tipologia

	
	

	Sede legale

	Provincia
	Comune
	Indirizzo
	Civico
	CAP

	
	
	
	
	

	Codice Fiscale
	Partita IVA

	
	

	Telefono soggetto giuridico
	E-mail PEC soggetto giuridico

	
	

	Iscrizione all'albo comunale delle associazioni (da compilare solo se il richiedente è un'associazione)

	
[image: ]
	iscritta all'albo comunale delle associazioni

	
[image: ]
	non iscritta all'albo comunale delle associazioni


                                                                                       CHIEDE   
l’utilizzo temporaneo degli spazi c/o Filanda per l'iniziativa
	dalle seguenti caratteristiche

	Denominazione

	

	Finalità

	

	Destinatari

	

	Numero di partecipanti previsti

	







	Impegno organizzativo

	
[image: ]
	l'iniziativa è organizzata autonomamente

	
[image: ]
	l'iniziativa è organizzata in rete con altre associazioni o enti (specificare)

	

[image: ]
	  l’iniziativa è organizzata in collaborazione con il Comune -- settore: 
                                                                                                             __________________________________

	prevista per il seguente periodo

	Periodo
	

	[image: ] Singolo
      Il giorno:______________________ dalle ore___________ alle ore______________


[image: ] Multiplo

         Giorno________________________________ dalle ore ____________ alle ore_______________________

      Giorno________________________________ dalle ore ____________ alle ore_______________________

      Giorno________________________________ dalle ore ____________ alle ore_______________________

      Giorno________________________________ dalle ore ____________ alle ore_______________________

      Giorno________________________________ dalle ore ____________ alle ore_______________________

      Giorno________________________________ dalle ore ____________ alle ore_______________________

	























Valendosi della facoltà prevista dall'articolo 47 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del Decreto del Presidente della Repubblica 28/12/2000, n. 445 e dall'articolo 483 del Codice Penale nel caso di dichiarazioni non veritiere e di falsità in atti,
DICHIARA
[image: ]   che nei propri confronti non sono state applicate con provvedimento definitivo una delle misure di prevenzione previste dal libro I, titoli I, capo II del Decreto Legislativo 06/09/2011 n. 159 ("Codice delle leggi antimafia e delle misure di prevenzione, nonchè nuove disposizioni in materia di documentazione antimafia")
[image: ]   di non aver riportato condanne penali ostative allo svolgimento dell'attività e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l'applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale
[image: ]   di essere in regola con gli obblighi relativi al pagamento dei contributi previdenziali ed assistenziali a favore dei lavoratori
[image: ]   di aver preso visione del Regolamento comunale accettandone tutte le clausole previste
[image: ]   che durante lo svolgimento dell'iniziativa sarà garantito il rispetto della normativa vigente in materia di sicurezza, e di essere a conoscenza che il Comune è sollevata da qualsiasi responsabilità inerente l’organizzazione dell'iniziativa
[image: ]   che l'associazione non ha finalità di lucro
[image: ]   che l'associazione possiede un codice etico di comportamento
	Elenco degli allegati
(barrare tutti gli allegati richiesti in fase di presentazione della pratica ed elencati sul portale)

	
[image: ]
	copia del documento d'identità
(da non allegare se l’istanza è presentata in modalità telematica o se la firma autografa è apposta di fronte a un pubblico ufficiale)

	
[image: ]
	altri allegati (specificare)


	
	
	

	Luogo
	Data
	Dichiarante

	I dati acquisiti saranno trattati in conformità alla normativa vigente sulla Privacy (Decreto Legislativo 30/06/2003, n. 196).
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