Allegato A
DOMANDA PER LA CONCESSIONE DI CONTRIBUTI A SOCIETA’/ASSOCIAZIONI SPORTIVE A SOSTEGNO DI ATTIVITA' A CARATTERE ORDINARIO PER L’ANNO 2026   (Rif.to annualità sportive 2025/2026 e 2026/2027)
(in carta semplice)
................................, lì.............................. 
Spett. le Comune di Guastalla
Il/la sottoscritto/a....................................................................................................................
nato/a a ..............................................................il..................................................................
residente a.........................................................................prov.......................CAP...............
in via...........................................................................................n. ........................................
tel. ...........................................fax………………………………………………………...............
email......................................................................................................................................
In relazione alla presente richiesta di assegnazione, avvalendosi delle disposizioni di cui agli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, modificati dal D.P.R. 14/11/2002 n. 313 e consapevoli delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76, sotto la propria responsabilità nella Sua qualità di
Legale Rappresentante (tipo di carica) __________________________ 
dal __________________________
dell'Associazione /Ente denominata/o ________________________________
con sede legale in_________________________________________ C.A.P.___________
via_____________________________________________________________n________
tel________________________________________________fax____________________
C.F./P.IVA_______________________________________________________________
nominativo, indirizzo e telefono del soggetto a cui inviare tutte le comunicazioni
________________________________________________________________________
CHIEDE
di partecipare al bando per la concessione di contributi a sostegno di attività a carattere ordinario di  società/associazioni sportive  per l’anno 2026 (rif.to anno sportivo 2025/2026 e 2026/2027),
(eventuale)
In collaborazione con le seguenti associazioni/enti:
1)...............................................................................................................................................
2)...............................................................................................................................................
3)...............................................................................................................................................
Se l’attività viene svolta in collaborazione da due o più associazioni, viene individuata come capofila e di conseguenza responsabile del contributo eventualmente concesso l'associazione che sottoscrive il presente modulo.
Il contributo, in caso di assegnazione, dovrà essere versato su:
c/c intestato all'associazione/ente richiedente n. …….
presso la banca...............................................................................................................
IBAN........................................................................................................................................
DICHIARA
(barrare ove previsto il requisito posseduto)
a) di aver preso integralmente visione del bando per la concessione di contributi a sostegno di attività di carattere ordinario per l’anno 2026 alle società/associazioni sportive e di essere in possesso di tutti i requisiti per la partecipazione;
b) di aver preso integralmente visione dell’informativa in materia di privacy sotto riportata e di esprimere il consenso al trattamento dei propri dati personali;
c) che per tale progetto è stato richiesto/concesso altro contributo da altre amministrazioni pubbliche o enti privati (in caso affermativo specificare la denominazione del/i soggetto/i a cui è stato richiesto o che ha concesso il contributo e il relativo importo)
· NO 
· SI .................................................................................................................. 
d)   che per tale progetto è stato richiesto/concesso altro contributo da altro assessorato 
del Comune di Guastalla per l’anno 2026 (in caso affermativo specificare la  
denominazione dell’assessorato a cui è stato richiesto o che ha concesso il contributo 
e il relativo importo)
· NO 
· SI .................................................................................................................. 
e)  che la società/associazione è iscritta/affiliata a:
· Ente promozione sportiva ……………………………………………………………… 
· CONI............................................................................................................. 
f) che la società/associazione svolge attività nel Comune di Guastalla:
· Da 2 anni a 4 anni
· Da 5 anni a 9 anni
· Oltre i 10 anni (compresi)
g) che la società/associazione nell’annata precedente ha avuto un numero di atleti iscritti:
· Da 0 a 50 iscritti
· Da 51 a 120 iscritti
· Da 121 a 250 iscritti
· Da 251 a 400 iscritti
· Oltre i 400 iscritti
h) che la società/associazione svolge attività all’interno di enti scolastici:
· NO
· SI (descrivere brevemente attività)............................................................................ 
i) che la società/associazione svolge attività attività giovanili con un numero di under 18  tesserati sul totale:
· NO
· SI  con  under 18 tesserati < 30%
· SI  con  under 18 tesserati 30-50%
· SI  con  under 18 tesserati 51-70%
· SI  con  under 18 tesserati > 70%
j)  che la società/associazione svolge attività a favore di anziani (over 65):
· NO
· SI (descrivere brevemente attività)............................................................................ 
k) che la società/associazione svolge attività di utilità sociale e di inclusione con un 
numero di atleti con disabilità inseriti o atleti segnalati da servizi o borse sportive 
attive:
· NO
· SI  con numero atleti da 1 a 3
· SI  con numero atleti da 4 a 8
· SI  con numero atleti > 8
l) che la società/associazione ha svolto nell’anno sportivo precedente attività con squadre 
iscritte a campionati federali, o con atleti iscritti a campionati federali, o ha partecipato  
a categorie di campionato o ha presenziato ad un numero di gare (si considerano i 
seguenti parametri: 1 Squadra = 1 unità, 1 atleta in singolo = 1 unità, 1 atleta che 
partecipa a campionato nazionale = 2 unità):
· NO
· SI  da 1 a 5 unità
· SI  da 6 a 15 unità
· SI  con numero di unità > 15
· che almeno il 50% delle unità riguarda categorie <18 anni 
m) che la società/associazione ha partecipato ad eventi inseriti in calendari ufficiali o 
patrocinati dal Comune nell’anno precedente:
· NO
· SI  1 evento locale
· SI  2/3 eventi locali
· SI  > 4 eventi locali (o 1 nazionale)
SI IMPEGNA
· a presentare rendicontazione finale entro 90 giorni dalla conclusione delle attività;
· a conservare agli atti tutta la documentazione concernente la realizzazione dell’attività per cinque anni, ed a trasmetterla su specifica richiesta del Comune di Guastalla.
ALLEGA
· scheda descrittiva attività secondo il modello B;
· copia affiliazione ente di promozione sportiva e/o CONI
· atto di fondazione della società/associazione
· lettera di certificazione da parte dell’ente scolastico del progetto svolto (solo in caso di svolgimento di progetti con scuole)
· locandine eventi e/o iscrizioni a campionati (solo in caso di partecipazioni evidenziate ai punti l) e m) della presente autodichiarazione)
· fotocopia non autenticata di un documento d'identità del presidente o del legale rappresentante in caso di sottoscrizione autografa del presente modulo
                  Il Presidente 
       (firma ed eventuale timbro)
_____________________________
INFORMATIVA PRIVACY
TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Informativa resa ai sensi degli articoli 13-14 del GDPR 2016/679 (General Data Protection Regulation)
Il Sindaco Paolo Dallasta, in qualità di titolare del Comune di Guastalla (con sede in P.zza Mazzini n. 1, Cap: 42016; Email: urp@comune.guastalla.re.it; PEC: guastalla@cert.provincia.re.it; Centralino: 0522/839711), tratterà i dati personali conferiti con il presente modulo con modalità prevalentemente informatiche e telematiche nonchè manualmente, con logiche correlate alle finalità previste dalla base giuridica del procedimento. In particolare, verranno trattati dal titolare per l'esecuzione dei compiti di interesse pubblico o, comunque, connessi all'esercizio dei propri pubblici poteri, ivi incluse le finalità di archiviazione, di ricerca storica e di analisi per scopi statistici e, comunque, in modo da garantire la sicurezza e la riservatezza dei dati. Il conferimento dei dati è obbligatorio, e il mancato conferimento non consente al titolare di svolgere l’attività connessa. I dati saranno trattati per tutto il tempo necessario alla conclusione del procedimento-processo o allo svolgimento del servizio-attività richiesta e, successivamente alla conclusione del procedimento-processo o cessazione del servizio-attività, i dati saranno conservati in conformità alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa. I dati saranno trattati esclusivamente dal personale e dai collaboratori del titolare e potranno essere comunicati ai soggetti espressamente designati come responsabili del trattamento. Potranno essere comunicati ad altri soggetti a cui i dati devono essere obbligatoriamente comunicati per dare adempimento ad obblighi di legge o regolamento. Al di fuori di queste ipotesi i dati non saranno comunicati a terzi né diffusi, se non nei casi specificamente previsti dal diritto nazionale o dell'Unione europea. In qualità di interessato, il candidato ha il diritto di chiedere al titolare l'accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento o di opporsi al trattamento medesimo (artt. 15 e seguenti del RGPD) e, infine, il diritto di proporre reclamo all’Autorità di controllo (Garante) secondo le procedure previste. Il candidato ha il diritto a non essere sottoposto a una decisione basata unicamente sul trattamento automatizzato, compresa la profilazione, che produca effetti giuridici che lo riguardano o che incida in modo analogo significativamente sulla Sua persona, salvi i casi previsti dal RGPD. I contatti del Responsabile della protezione dei dati (RPD) sono: AVV. CORÀ NADIA VIA SAN MARTINO 8/B – 46049 VOLTA MANTOVANA (MN) tel: 0376-803074 – 0376-801249 E-mail: consulenza@entionline.it PEC: nadia.cora@mantova.pecavvocati.it
FIRMA
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