
MODELLO – ALLEGATO “A” 
RICHIESTA DI CONTRIBUTO ANNO 2025 

 
 

richiesta contributo – Comune di Albissola Marina 
 
 
 

Al Comune di Albissola Marina 
Piazza del Popolo, 12 
17012 – Albissola Marina (SV) 
 

 

Il/la  sottoscritto/a _____________________________________________________________________________ 

Nato/a a __________________________________________________________________ il __________________  

cod. fisc. ______________________________________________________________________________________ 

residente in_____________________________________ via ___________________________________________  

civ. n. ____________ munito di documento di identità n. ____________________________________________ 

rilasciato da  __________________________________________il ____________________________________ in 

qualità di legale rappresentante/presidente, dell'Associazione 

___________________________________________________________________________   

con sede legale in via/piazza _________________________ del Comune di 

_______________________________ (_______), sede operativa in via/piazza ________________________ del 

Comune di _________________________________ (_______),  

CODICE FISCALE N. ___________________________________________________________________________ 

PEC __________________________________________________________________________________________ 

E-mail ________________________________________________________________________________________ 

 
PRESENTA RICHIESTA PER: 

 

 
DENOMINAZIONE progetto 

 

 
Titolo progetto: 
 
 
 
 
 
 

TIPOLOGIA DI ATTIVITA’ 

 
 Indicare se si tratta di: 
 
□ Attività annuale (contributo ordinario) 
 
□ Singola iniziativa (contributo straordinario) 
 



 
 

DESCRIZIONE  
del progetto 

 

ALLEGARE DOCUMENTAZIONE CONTENENTE GLI 
OBIETTIVI E LE FINALITA’ DEL PROGETTO 

 

Indicare la rilevanza:  

□ locale 

□ regionale 

□ nazionale,  

□ internazionale 

 

Da quanto tempo viene svolta l’attività: 
________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

 

 

 

DESTINATARI 

 
 

- Destinatari dell’iniziativa (fascia d’età e tipologia) e 
modalità di coinvolgimento: 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 
 

- numero minimo ed eventuale numero massimo di 
destinatari/partecipanti e modalità di loro individuazione. 
 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 
 
 



 
 

- rilevanza sociale e territoriale. 
 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 
 

 
- Per le attività sportive indicare il numero previsto di atleti 

coinvolti: 
 

________________________________________ 
 
 
 

TEMPI  
DI SVOLGIMENTO 

 
 
Indicazione:  
 

- Date attività: __________________________________ 
 

- durata complessiva progetto: ______________________ 

         

 
LUOGHI DI SVOLGIMENTO  

Spazi/strutture presso cui si svolgerà l’iniziativa: 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

 



SOGGETTI ATTUATORI* 

Indicazione di:  

- eventuali partnership con altre realtà associative e/o 
imprenditoriali del territorio  

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

- natura della collaborazione (gratuità/onerosità/volontariato);  

________________________________________ 

________________________________________ 

* si ricorda che parte prevalente delle attività dovrà essere svolta dal 
soggetto richiedente.    

PROMOZIONE DELL’INIZIATIVA 

Descrivere nel dettaglio quali saranno le attività di promozione online 
e/o con mezzi tradizionali (stampa) 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

* si ricorda che le attività andranno condivise puntualmente con gli 
uffici, apportando sul materiale promozionale il logo del Comune di 
Albissola Marina ed il logo turistico (per gli eventi turistici) 

 

REFERENTE ATTIVITÀ 

Nome e cognome, 
________________________________________ 

recapiti telefonici, 
________________________________________ 

indirizzo posta elettronica. 
________________________________________ 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
PIANO ECONOMICO DELL'INIZIATIVA / ATTIVITA’ ANNUALE 

Allegare piano redatto come di seguito: 
 
ENTRATE 
 
VOCE IMPORTO 

Contributi di enti pubblici (escluso Comune di Albissola 
Marina) 

€ 

Contributi di soggetti privati (sponsorizzazioni) € 

Fondi propri € 

Altro: € 

TOTALE € 
 
 
SPESE 
 
 
VOCE IMPORTO 

 
 
 

€ 

 
 
 

€ 

 
 
 

€ 

TOTALE 
 

€ 

 
CHIEDE 

 
(SI RICORDA CHE IL CONTRIBUTO PUO’ COPRIRE AL MASSIMO IL 60% DELLE SPESE) 
 
Contributo al Comune di € ____________________________________ 
 
E a tal fine 

DICHIARA: 
 

• di aver letto e accettato l’AVVISO DI SELEZIONE PER LA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI 
ANNUALI ORDINARI E STRAORDINARI PER IL SOSTEGNO DI ATTIVITA’ DI INTERESSE 
DELL’AMMINISTRAZIONE COMUNALE – SPORT E SERVIZI SOCIALI del Comune di Albissola 
Marina per l’anno 2025. 
 

• di essere a conoscenza che l’Amministrazione Comunale provvederà ad effettuare controlli 
presso l’Agenzia delle Entrate, Inail/Inps e Tribunale sull’autocertificazione prodotta 
dall’Associazione/Ente/ecc.  
 



• di non perseguire finalità di lucro e non ripartire utili ai soci; 
 

• non far parte dell’articolazione politico-amministrativa di alcun partito, secondo quanto 
previsto dall’art. 7 della legge 2 maggio 1974, n. 195 e dell’art. 4 della legge 18 novembre 1981, 
n. 659; 

 
• impegnarsi ad utilizzare il contributo che sarà eventualmente concesso esclusivamente per 

l’attuazione del programma presentato e delle attività statutarie; 
 

DICHIARA, INOLTRE, CHE: 
 

(SELEZIONARE UNA DELLE DUE OPZIONI) 
 

□ è “ente non commerciale” (4) con attività suscettibile di corrispettivi aventi natura 
commerciale con codice fiscale nr…………………………….……………….. e partita IVA 
nr………………………………………. In base all’art. 28 del DPR 600/73 il contributo è soggetto alla 
ritenuta del 4%; 
 
□ è “ente non commerciale” (4) che svolge attività non rilevanti ai fini delle norme fiscali in 
materia (IRPEG) e di utilizzare il contributo per promuovere attività per il perseguimento di fini 
istituzionali, attività che non assumono il carattere di commercialità (giusta risoluzione 
ministeriale nr. 11/803 del 10.08.90 Direzione Generale Imposte Dirette). In base all’art. 28 del 
DPR 600/73 il contributo non è soggetto alla ritenuta del 4% (cod.fisc………..……………………….) 

 
 
ALLEGA I SEGUENTI DOCUMENTI:  
 
• Descrizione dell’iniziativa  
• Piano economico dell’iniziativa con previsione di entrate e di spese   
• Copia del documento d’identità del legale rappresentante dell’Associazione/Ente/ecc.  
 
 

Luogo e data 
 
………………………………. 

 
 

Firma dichiarante 
 
……………………………. 

 


