
 

 

ISTITUZIONE 
Delibera di G.M. n. 7 del 10/01/2025

ISCRIZIONE ALL'ALBO COMUNALE DELLE ASSOCIAZIONI LOCALI (A.C.A.L.)

 

Il/la Sottoscritto/a ________________________________________nato/a il 

residente in ______________________________, alla Via/Piazza ________________________

nella qualità  Legale rappresentante

l'iscrizione all'Albo Comunale delle 

Il sottoscritto, consapevole delle responsabilità, anche penali, in caso di dichiarazioni non corrispondenti al 

vero, ai sensi del D.P.R. n. 445/2000

� nome completo dell’Associazione

________________________________________________________________________
  

 costituita in data ______________con 
 

� Forma Giuridica            APS            

 

� sede legale  

________________________________________________________________________

� sede operativa  

________________________________________________________________________

locali comunali in convenzione

 

� nome e cognome del rappresentante legale

________________________________________________________________________

� Codice Fiscale dell'Associazione

________________________________________________________________________

� Partita IVA dell'Associazione

___________________________________

� Iscrizione al RUNTS (D. Lgs. n. 117 del 3 luglio 2017)

________________________________________________________________________

� indirizzo mail 

________________________________________________________________________

� indirizzo pec 

________________________________________________________________________

� recapiti telefonici 

________________________________________________________________________

� la descrizione dell’attività prevalente

______________________________________________________________________________

Allegati 

Statuto 

Atto costitutivo 

Elenco cariche C.d.A. /Direttivo

 

Luogo e Data _________________                                                                                      

compilare integralmente in STAMPATELLO.

 
 

ISTITUZIONE ALBO DELLE ASSOCIAZIONI LOCALI
Delibera di G.M. n. 7 del 10/01/2025 

ISCRIZIONE ALL'ALBO COMUNALE DELLE ASSOCIAZIONI LOCALI (A.C.A.L.)

 

MODELLO DI DOMANDA 

Il/la Sottoscritto/a ________________________________________nato/a il ________________

residente in ______________________________, alla Via/Piazza ________________________

rappresentante di ____________________________________________________

chiede  

l'iscrizione all'Albo Comunale delle Associazioni Locali. 

Il sottoscritto, consapevole delle responsabilità, anche penali, in caso di dichiarazioni non corrispondenti al 

vero, ai sensi del D.P.R. n. 445/2000. 

DICHIARA 

ssociazione 

________________________________________________________________________

costituita in data ______________con              atto notarile       scrittura privata (barrare

Forma Giuridica            APS            Comitato         Gruppo informale           altro____________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

locali comunali in convenzione                  si                         no  (barrare una delle due opzioni)

l rappresentante legale e di eventuale delegato ai rapporti istituzionali

________________________________________________________________________

Codice Fiscale dell'Associazione 

________________________________________________________________________

Partita IVA dell'Associazione 

________________________________________________________________________

Iscrizione al RUNTS (D. Lgs. n. 117 del 3 luglio 2017) 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

la descrizione dell’attività prevalente 

______________________________________________________________________________

/Direttivo 

                                                                                      

____________________________

compilare integralmente in STAMPATELLO. 

ALBO DELLE ASSOCIAZIONI LOCALI 

ISCRIZIONE ALL'ALBO COMUNALE DELLE ASSOCIAZIONI LOCALI (A.C.A.L.) 

_____________________ 

residente in ______________________________, alla Via/Piazza ______________________________ 

di ____________________________________________________  

Il sottoscritto, consapevole delle responsabilità, anche penali, in caso di dichiarazioni non corrispondenti al 

______________________________________________________________________________ 

(barrare una delle due opzioni)  

Comitato         Gruppo informale           altro____________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

(barrare una delle due opzioni) 

e di eventuale delegato ai rapporti istituzionali 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

___________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

                                                                                      Firma 

____________________________ 


