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  Al Signor Presidente della Municipalità Mestre–Carpenedo 
  ___________________________________________________ 
 

 

 

  Oggetto: Richiesta contributo per singole iniziative culturali, ricreative, sportive.    
                 

 

 

 

 

  L’Associazione/Ente ………………………………………………………………………………………………………… 
(Denominazione o Ragione Sociale) 

 
  con sede in ……………………………………… Via ………………………..……………………… n°.……….…….. 
 
 

  Codice Fiscale …………………………………………..…… Partita Iva..…………………….…….……………… 
 
 

  Iscrizione Albo Comunale delle Associazioni Numero ……………………… 
 
 

  tel. n° …………………………………………… e-mail ……………………………………………………………………. 
 

 

Rappresentata dal  Sig. …………………………………………………………………………………..………………… 
              (carica ricoperta) 

 
nato a …………………………………….… il ………………… residente in .…………………………………………… 
 
Via ……………………………………….……………………………………… n° ………….…….…. cap…..……………… 
 
telefono fisso n° ……………………………………… cellulare n°…….……………………………………………….. 
 
e-mail ………………………………………………………… Codice Fiscale ……………………………………………… 
 
 

C H I E D E 
 
 

per lo svolgimento dell’ iniziativa/manifestazione descritta in allegato (Allegato 1): 

 

� * il Contributo di Euro …….…………………………………… a fronte di un preventivo spese 
 

                 di Euro …………………………………………..  
 

� * il Patrocinio  
 

� * l’utilizzo gratuito degli spazi ………………………………………………………………………………… 
 

� * l’esenzione dalle tasse per affissioni e pubblicità 

 

* (barrare le caselle che interessano) 
----------------------------------------------------------- 
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Le previsioni economiche sono le seguenti: 
 

ENTRATE 
 

 
…………………………..…………………………………………………………………………….    Euro …..…….………… 
 

…………………………………………………………………………………………………………   Euro …………………… 
 

…………………………………………………………………………………………………………   Euro …………………… 

 
                       TOTALE   Euro ………….……….. 
 

 
SPESE 

 

 
…………………………………………………………………………………………………….….   Euro …..….…………… 
 

………………………………………………………………………………………………………..   Euro ………...………… 
 

…………………………………………………………………………………………………….….   Euro ……..….………… 
 

……………………………………………………………………………………………………....   Euro …..…….………… 
 

……………………………………………………………………………………………………....   Euro …..…….………… 
 

……………………………………………………………………………………………………..…   Euro ………...………… 
 
 

                              TOTALE     Euro ……………………. 
                    

      
 

        DISAVANZO    Euro .…………………… 

Prende atto: 
 

a)   che il materiale informativo/promozionale dell’attività per la quale viene chiesto 
contributo, patrocinio o altra agevolazione, che riporti il logo della Municipalità, potrà 
essere affisso/esposto nei soli luoghi autorizzati a tal fine, ricadendo interamente a 
carico del richiedente le conseguenze di ogni eventuale violazione; 

 

b) che tutti gli oneri, i rischi di gestione e le responsabilità inerenti l’attività per la quale 
viene richiesto il contributo restano a carico del richiedente, intendendosi la 
Municipalità Mestre – Carpenedo esonerata da qualsiasi genere di responsabilità; 

 

c) della decadenza dal contributo ove non sia stata realizzata l’iniziativa, ove non sia 
stato presentato il rendiconto e relativa documentazione contabile nel termine del 30 
giugno dell’anno successivo a quello cui si riferisce il contributo o quando sia stato 
sostanzialmente modificato il programma della manifestazione/iniziativa senza 
l’autorizzazione della Municipalità Mestre – Carpenedo; 

 

Allegati: 
 

1) programma dettagliato dell’attività indicando periodo, luogo e modalità di svolgimento 
 
 
_____________________________                     ___________________________ 
             (Luogo e data)                      (firma) 
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DA  COMPILARE  PER  LA  RICHIESTA  DI  CONTRIBUTO 

 

 

 

 Associazione/Ente ____________________________________________________ 

 
 Iscrizione all’Albo Comunale N°__________________________________________ 

 
 C.F./P. IVA_____________________________  e-mail ______________________      

 
 Sede legale _________________________________________________________ 
 

 

 

 

 Presidente __________________________________________________________ 

 
 C.F.:_______________________________________________________________ 

 
 nato a ________________________________________  il ___________________ 

 
 residente a _________________________________________________________ 

 
 n° Tel. __________________________e-mail _____________________________ 

 
 Altro  Referente _____________________________n°Tel____________________ 
 

 

 

 
 N° CONTO CORRENTE (completo)  
 
____________________________________________________________________ 
      
 
 Intestato a __________________________________________________________ 
 
 
 presso la Banca ______________________________________________________ 
 
 
 indirizzo ____________________________________________________________ 
  

 
 CODICE:  ABI ______________  CAB _________________  CIN _______________ 
  
 
 CODICE : IBAN _______________________________________ 
 (obbligatorio) 
 

 


