	Spazio riservato 

all’Ufficio Protocollo del BIM


               DICHIARAZIONE
per l’erogazione del contributo consorziale di cui all’art. 11
              del Regolamento per la concessione dei contributi
Il/la sottoscritto/a _____________________________________ Presidente/Legale Rappresentante del _____________________________________________________________ con sede nel Comune di _____________________________ Provincia ___________________ CAP _____________ via ________________________________________________n. _______ codice fiscale ____________________________ (dell’Ente, Associazione, Comitato, ecc...) P.IVA _________________________________ c/c/ bancario ___________________________ c/o Banca __________________________________ IBAN ______________________________
DICHIARA
che il contributo di € _________________ concesso dal Consorzio dei Comuni BIM Adige di Trento, e comunicato con nota consorziale n. di protocollo ___________ di data ___________________ è stato necessario per finanziare (manifestazione, acquisto, ecc...) __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ (indicare la data dell’avvenimento, e per l’acquisto, oltre la data anche la ditta presso cui è avvenuto), descritta in precedenza nella richiesta inoltrata al Consorzio in data ____________________.

· che il contributo concesso dal Consorzio non supera l’80% del disavanzo e dichiarato nella richiesta di finanziamento al Consorzio, di cui sopra.
· che l’importo del contributo dovrà essere accreditato al beneficiario: (indicare fra le due  modalità alternative sotto indicate quella preferita).
· presso l’istituti di credito e sul conto corrente sopra indicato;

· con comunicazione da parte del Tesoriere del Consorzio BIM Adige di Trento all’indirizzo del beneficiario del contributo e con quietanza del legale rappresentante. 



IL LEGALE RAPPRESENTANTE


              Timbro e firma



_________________________
(Luogo), (data) ____________________
Visto: IL SINDACO o la struttura delegata

