ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

ANNO 2026

ISTRUZIONI
per la compilazione e la presentazione della domanda di contributo
per attivita ordinaria anno 2026

Le domande di contributo per attivita di solidarieta internazionale vanno presentate utilizzando il modello
predisposto, completo di tutte le informazioni richieste, nonché le dichiarazioni da rendere e i documenti da allegare.

Nella compilazione della domanda si invita a:
— indicare tutti i dati richiesti;
— prestare la massima attenzione alle dichiarazioni rese;
— nei moduli “DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA (art. 47 DPR 28.12.2000 n. 445)” e
“INFORMATIVA TRATTAMENTO DATI PERSONALI” prestare attenzione alle caselle da barrare;
— descrivere l'attivita prevista in modo completo ed esauriente;
— redigere il quadro economico dei costi utilizzando lo schema predisposto;
— scrivere in modo chiaro ¢ leggibile;
— allegare copia di documento d'identita del legale rappresentante.

La valutazione ai fini dell'assegnazione del contributo avverra esclusivamente analizzando gli elementi indicati nella
domanda. Eventuali informazioni parziali o assenti potrebbero influire negativamente sull'esito della richiesta
o sull'importo del contributo concesso.

La domanda va presentata entro e non oltre le ore 10.00 del giorno 30 Settembre 2026 in uno dei seguenti modi:
— amano, presso I'U.O Istruzione e Politiche Sociali del Comune di Riva del Garda (Piazza Tre Novembre,
nr. 5), nei seguenti orari: dal lunedi al venerdi, dalle 9.00 alle 12.30;
— per posta elettronica certificata, solo per i possessori di posta elettronica certificata (PEC) e firma
digitale, all'indirizzo: aso@pec.comune.rivadelgarda.tn.it.

Comune di Riva del Garda - Unita Operativa Istruzione e Politiche Sociali
Piazza Tre Novembre n.5 - 38066 Riva del Garda (TN) - tel. 0464 573909 - 573860
aso@comune.rivadelgarda.tn.it - www.comune.rivadelgarda.tn.it/Aree-tematiche/Politiche-sociali-abitative-e-pari-opportunita



mailto:cst@comune.rivadelgarda.tn.it

ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

ANNO 2026

DOMANDA DI CONTRIBUTO
PER ATTIVITA IN CAMPO DI SOLIDARIETA INTERNAZIONALE — ANNO 2026

Spett.le

COMUNE DI RIVA DEL GARDA
Piazza 3 Novembre, 5

38066 RIVA DEL GARDA (TN)

I1/La sottoscritto/a

legale rappresentante dell’ Associazione ‘

chiede

di beneficiare per l'esercizio finanziario 2026 del contributo per attivita in campo di interventi di solidarieta
internazionale

allega

le seguenti schede compilate:

A - Informazioni generali

B - Descrizione attivita e iniziative previste per [’anno 2026
C - Quadro economico relativo all’intero anno 2026
Dichiarazione sostitutiva dell atto di notorieta

Informativa privacy

=}

Riva del Garda, Il legale rappresentante

Ai sensi dell’art. 38 D.P.R. 445 del 28/12/2000 la domanda ¢ sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto
ovvero sottoscritta e inviata - unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del sottoscrittore -
all’ufficio competente.




ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

ANNO 2026

SCHEDA A - INFORMAZIONI GENERALI

DENOMINAZIONE ASSOCIAZIONE

INDIRIZZO*

* Se l'indirizzo coincide con [’abitazione di un privato - legale rappresentante, socio, ecc.- indicarne il
nominativo, ai fini di consentirne un piu agevole e sicuro recapito postale. L’ Amministrazione comunale
non risponde del mancato ricevimento delle proprie comunicazioni derivante da disservizi postali e/o
dall’inesatta od incompleta indicazione dell’indirizzo.

TEL. CELL

E-MAIL PEC

SITO INTERNET

NATURA GIURIDICA

CODICE FISCALE P.IVA

ANNO DI COSTITUZIONE (data atto costitutivo)

LEGALE RAPPRESENTANTE |
LUOGO E DATA DI NASCITA | |
INDIRIZZO | |

TEL.| CELL. | |
E-MAIL| |

COMPOSIZIONE DEL DIRETTIVO VIGENTE (indicare nomi, funzioni e recapito telefonico dei
componenti):

. nominativo| carical tel.
. nominativo | | carical tel.
«  nominativo | | carica | ftel.
. nominativo | carical fel.
. nominativo | | carical tel.
. nominativo | | carica | tel.




ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

ANNO 2026

L'ASSOCIAZIONE E' ISCRITTA A FEDERAZIONI O ALTRI ORGANISMI ASSOCIATIVI:

OSI  (indicare quale! )
ONO

LA SEDE E:

ODI PROPRIETA

OIN AFFITTO

OIN COMODATO GR‘ATUITO DA
OPRESSO L'ABITAZIONE DI | |
OALTRO (SPECIFICARE) |

LA SEDE E:

OIN USO ESCLUSIVO
OCONDIVISA CON ALTRA ASSOCIAZIONE (indicare quale:

| )

NR. SOCI:‘ ‘(alla data di presentazione della presente domanda, come risulta da

verbale o libro soci)

Ai fini dell’eventuale contributo, si richiede che lo stesso sia accreditato presso:

BANCA | FILIALE
CONTO INTESTATO ALL'ASSOCIAZIONE

CODICE IBAN:

Riva del Garda, 11 legale rappresentante




ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

ANNO 2026

SCHEDA B - DESCRIZIONE PROGETTO IN CAMPO DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

Illustrare O allegare dettagliatamente il progetto oggetto della presente richiesta di contributo

Riva del Garda, 11 legale rappresentante




ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA

INTERNAZIONALE
ANNO 2026

SCHEDA C - BILANCIO PREVENTIVO PER L'ANNO 2026

o« PREVISIONE ENTRATE RELATIVE ALL'INTERO ANNO

Non riportare qui 'indicazione di previsione dei contributi del Comune di Riva del Garda.

ENTRATE

EURO

Quote associative — autofinanziamento

Altri apporti dai soci

Libere offerte / Cessione beni o prestazioni di servizi dai terzi

Entrate da enti pubblici diversi dal Comune di Riva del Garda

Iscrizioni/incassi derivanti da attivita a pagamento

Sponsorizzazioni

Altre entrate

TOTALE ENTRATE

Riva del Garda, Il legale rappresentante




ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

ANNO 2026
SCHEDA C - BILANCIO PREVENTIVO PER L'ANNO 2026
(continua)

o PREVISIONE USCITE RELATIVE ALL'INTERO ANNO

USCITE EURO

Personale dipendente

Spese per altri collaboratori

Spese per affitto locali e spazi per attivita

Spese per gestione sede (utenze, etc...)

Promozione e pubblicita

Quote di iscrizione/partecipazione ad iniziative esterne

Altro

TOTALE USCITE PER ATTIVITA'

| |
| |
| |
| |
Spese organizzative: poste, telefono, cancelleria ‘ ‘
| |
| |
| |
| |

N.B. Parte dei costi complessivi delle attivita dovranno necessariamente essere finanziati dall’Associazione tramite mezzi propri
o intervento di terzi.

Riva del Garda, 11 legale rappresentante




ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

ANNO 2026

COMUNE DI RIVA DEL GARDA - Unita operativa Istruzione e Politiche Sociali
Informativa relativa al trattamento dei dati personali ex art. 13 del Regolamento UE 2016/679

Desideriamo informarLa che il Regolamento UE 2016/679 ha per oggetto la protezione delle persone con riguardo al trattamento dei dati
personali. I dati personali sono raccolti dall'Unita Operativa Istruzione e Politiche Sociali esclusivamente per lo svolgimento dell'attivita di

competenza e per lo svolgimento di funzioni istituzionali.
Titolare del trattamento ¢ il Comune di Riva del Garda, con sede a Riva del Garda, piazza Tre novembre, n. 5 (e-mail

info@comune.rivadelgarda.tn.it, sito internet www.comune.rivadelgarda.tn.it). Responsabile della protezione dei dati ¢ il Consorzio dei

Comuni Trentini, con sede a Trento, via Torre Verde n. 23 (e-mail servizioRPD@comunitrentini.it), sito internet www.comunitrentini.it

Finalita del trattamento dei dati e base giuridica
I dati personali vengono raccolti e trattati per 1’esecuzione di un compito o di una funzione di interesse pubblico e in particolare per la fornitura

dei servizi propri dell'Unita Operativa Istruzione e Politiche Sociali.

Modalita del trattamento

I dati vengono trattati con sistemi informatici e/o manuali attraverso procedure adeguate a garantire la sicurezza e la riservatezza degli stessi.

Comunicazione dei dati

I dati possono essere oggetto di diffusione ai sensi di legge e di trasferimento all’estero.

I dati possono essere conosciuti dal Responsabile o dagli incaricati dell'Unita Operativa Istruzione e Politiche Sociali.

I dati sono conservati per il periodo strettamente necessario all’esecuzione del compito o della funzione di interesse pubblico e comunque a

termini di legge.
11 conferimento dei dati ha natura obbligatoria, salvo dove espressamente indicato.
Non fornire i dati puo precludere il raggiungimento dei fini istituzionali per i quali vengono richiesti.

I diritti dell'interessato sono:
e richiedere la conferma dell'esistenza o meno dei dati che lo riguardano;
. ottenere la loro comunicazione in forma intelligibile;
. richiedere di conoscere le finalita e modalita del trattamento;
. ottenere la rettifica, la cancellazione, la limitazione o la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge;
e richiedere la portabilita dei dati;
. aggiornare, correggere o integrare i dati che lo riguardano;
. opporsi, per motivi legittimi, al trattamento dei dati;
. di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali.

11 Responsabile dell'U.O. Istruzione e Politiche Sociali

— Dichiaro di essere stato informato sull’uso dei miei dati personali e di acconsentire al trattamento degli stessi
nella misura necessaria al raggiungimento dei fini istituzionali per i quali sono stati rilasciati:

O sr O ~no

— Acconsento alla pubblicazione sul sito internet comunale dei seguenti dati informativi dell'Associazione: nome
del referente, indirizzo, recapito telefonico, recapito di posta elettronica:

O sr O ~No

Riva del Garda, Il legale rappresentante
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ASSOCIAZIONI OPERANTI IN CAMPO DI INTERVENTI DI SOLIDARIETA
INTERNAZIONALE

ANNO 2026

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA (art. 47 DPR 28.12.2000 n. 445)

Istruzioni per la compilazione (si segnala che é necessario compilare entrambe le sezioni):

Nella compilazione della prima sezione la scelta delle caselle risulta alternativa in base alle lettere contenute, pertanto la scelta di una lettera iniziale (es. la scelta di A) esclude tutte le
opzioni contenute nelle altre lettere (es. B-C-D).

- Nel caso venga barrata la lettera C, scegliere alternativamente una fra le caselle CA, CB o CC.

- Nel caso vengano scelte le caselle CB o CC, scegliere rispettivamente una fra le caselle CBI - CB2 0 CC1 — CC2.

- Nel caso di scelta della lettera D, barrare una fra le caselle D1 0 D2.

I/La__ Sottoscritto/a ‘ , nato a ‘ ‘ il

‘ in qualita di Legale Rappresentante dell’Ente/Impresa ‘

, al quale ¢

attribuito il codice fiscale ‘ ‘ e/o la partita IVA n. ‘

consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite penalmente sensi dell’art. 76 del DPR 28.12.2000 n. 445 che codesta Amministrazione effettuera controlli,
anche a campione, sulla veridicita delle dichiarazioni rese, in relazione alla richiesta di contributo:

- ordinario (attivita annuale — anno )

- straordinario pe ‘

DICHIARA:

1) Che ai fini dell’applicazione della ritenuta d’acconto del 4% sull’eventuale contributo concesso dal Comune di Riva del Garda I’ente
da me rappresentato risulta essere:

O A- Ente iscritto all’Anagrafe delle O.N.L.U.S. o una O.N.L.U.S. “di diritto” ai sensi dell’art. 10, comma 8 del D.lgs, 460/1997;
O B - Ente non commerciale (art. 73, comma 1, lett. ¢) del DPR 917/1986) che non esercita attivitd commerciale nemmeno in via occasionale;

C - Ente non commerciale (art. 73, comma 1, lett. ¢c) del DPR 917/1986) che esercita attivitd commerciale in via occasionale o non prevalente;
che i contributi assegnati dal Comune di Riva del Garda sono utilizzati ai fini:

OCA dell’attivita istituzionale non commerciale;

CB sia dell’attivita istituzionale che dell’attivita commerciale:
che il contributo

OCBI ¢ destinato all’acquisto di beni strumentali dell’attivitd commerciale;
OCBZ non ¢ destinato all’acquisto di beni strumentali dell’attivita commerciale.

CC dell’attivita commerciale;
che il contributo

OCCI ¢ destinato all’acquisto di beni strumentali dell’attivita commerciale;
OCCZ non ¢ destinato all’acquisto di beni strumentali dell’attivita commerciale.

2) Che i fini della codifica dei pagamenti delle amministrazioni pubbliche, secondo quanto previsto dal Sistema informativo sulle operazioni
degli enti pubblici, I’organismo da me rappresentato risulta essere:

O 1 - Organismo qualificabile come impresa privata CON SCOPO DI LUCRO

O 2 - Organismo qualificabile come istituzione sociale privata SENZA SCOPO DI LUCRO, CON PERSONALITA’ GIURIDICA, che produce beni ¢
servizi non destinabili alla vendita
3 - Altro organismo privato SENZA SCOPO DI LUCRO e SENZA PERSONALITA’ GIURIDICA (N.B.: La personalita giuridica si acquisisce con la
costituzione tramite atto pubblico presso un notaio. Non ¢ sufficiente la sola registrazione dello statuto)
11 sottoscritto dichiara inoltre che provvedera a comunicare tempestivamente eventuali variazioni che dovessero intervenire a modificare la presente
dichiarazione, ivi comprese, in particolare, quelle previste dall’articolo 148 bis del DPR 22 dicembre 1986, n. 917.

Data ‘ Firma del dichiarante ‘ ‘
Si allega fotocopia della carta d’identita del dichiarante n. del Comune di‘ ‘

Dichiaro di essere informato che ai sensi dell'art. 13 del Regolamento UE 2016/679 e dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, i dati personali sono raccolti dall' U.O. Istruzione e Politiche Sociali per lo
svolgimento delle proprie attivita in esecuzione di un compito o di una funzione di interesse pubblico. I dati possono essere oggetto di comunicazione e diffusione ai sensi di legge.

Titolare del trattamento ¢ il Comune di Riva del Garda, Responsabile della Protezione dei Dati ¢ il Consorzio dei Comuni Trentini, con sede a Trento in via Torre Verde 23 (e-mail
servizioORPD@comunitrentini.it, sito internet www.comunitrentini.it ).

L'utente puo esercitare il diritto di accesso e gli altri diritti di cui agli artt. 15 e seguenti del Regolamento UE 2016/679 e dell’art. 7 e seguenti del D.Lgs. 196/2003. L’informativa completa ai
sensi degli artt. 13 del Regolamento UE 2016/679 e dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003, ¢ a disposizione presso 1'U.O. Istruzione e Politiche Sociali

Data Firma del dichiarante

Spazio riservato all’Ufficio:
A Contributo soggetto a ritenuta d’acconto al 4% (in caso siano barrate le caselle CB2-CC2-D2)
A Contributo non soggetto a ritenuta d’acconto (in caso siano barrate le caselle A-B-CA-CB1-CCI1-D1)
Riva del Garda, 11 funzionario incaricato
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