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______________________________________________________ 

Associazione/Gruppo/Comitato/Ente 
 

______________________________________________________ 
Indirizzo Sede Legale  
 

C.F.: ____________________________________ P.I.: ________________________________   
                                                           (da non compilarsi se trattasi di persona singola) 

 
Spett.le ______________________________________________________________________ 
                 (nome associazione promotrice l’evento) 

 

Indirizzo Sede Legale __________________________________________________________ 
 

 
Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________________ 
 
nato/a a ___________________________ Prov. ______il ___________________ 
 
e residente a _____________________________________________ Prov. _____ 
 
via/Piazza __________________________________________________  n° _____ 
 
C.F.: ____________________________________________________________________________________________________________ 

in qualità di Presidente dell’Associazione/Gruppo/Comitato/Ente  
 

_____________________________________________________________________________ 
 
con sede in _______________, Via _____________________________ n. _____ 
 
Cod. Fisc./P.IVA ___________________________________________________ 
 

 

DICHIARA 
 
di ricevere dall’Associazione __________________________________________ 
                                                                   (nome associazione promotrice l’evento) 

quale contributo per lo spettacolo/l’allestimento/l’organizzazione/la distribuzione  
 
di volantini/eccetera _________________________________________________  
       (specificare il tipo di attività svolta)  
tenutosi nel corso/in relazione alla manifestazione _________________________  
 
del ____________ in località _______________________ a sostegno dell’attività  
 
istituzionale non commerciale, Euro ____________________________________. 
 

 
 
Venezia, Mestre , li _______________                  ________________________________ 

                                                                                   (Timbro e Firma del Presidente / Firma del singolo) 

Timbro 
Associazione 


