	Spazio riservato alla Segreteria
	
	Al Presidente della

FONDAZIONE CASSA DI RISPARMIO DI LORETO
Via F.lli Brancondi, 29
60025 Loreto (AN)

	Data di arrivo
	
	
	

	Prot. N. 
	
	
	


RICHIESTA CONTRIBUTI PER IL FINANZIAMENTO

DI PROGETTI E/O INIZIATIVE PER L’ANNO . . . . . . . . 

ai sensi dell’art. 3 dello Statuto nonché del Regolamento per l’esercizio dell’attività istituzionale della Fondazione Cassa di Risparmio di Loreto:

N.B. Compilare il modulo in tutte le sue parti, scrivendo a macchina o in stampatello

1 - ENTE RICHIEDENTE

Denominazione:…………………………………………………………………….

Indirizzo:…………………………………………………………..Cap:……………

Città:………………Prov:…… Telefono:………/………………………………….

Fax:……./…………………………..E-mail:………………..@……………………

Partita IVA / Codice Fiscale….|….|….|….|….|….|….|….|….|….|….|….|….|….|….|….|….|

( riconosciuto/a con atto:………………………………………………………………………..

( non riconosciuto/a
( iscritto/a a:………………………………………………………………………………………

· Anno in cui l’Ente ha iniziato di fatto la sua attività:………………….

REFERENTE DEL PROGETTO

Cognome e Nome:…………………………………………………………………………………..

Recapito:………………………………………………Tel.:………………………………………..

Fax:………………………………………E-mail ……………………………………………………
2 – DESCRIZIONE SINTETICA DEL PROGETTO:

…………………………………………………………………………………………………………………………..…..

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

3 – RILEVANZA SOCIALE DEL PROGETTO

a. OBIETTIVI: (sintetizzare le finalità del progetto indicando il numero dei possibili beneficiari)

…………………………………………………………………………………………………………………………..…

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

b. BENEFICI ATTESI: (specificare i vantaggi che conseguiranno i destinatari del progetto)
…………………………………………………………………………………………………………………………..…

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………

4 – NATURA DEL PROGETTO 

a. DESCRIZIONE E ARTICOLAZIONE DELLE FASI DI REALIZZAZIONE DEL PROGETTO:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………

b. SEDE, DURATA E PERIODO DI REALIZZAZIONE
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

c. FORME E MODALITÀ DI PUBBLICIZZAZIONE
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………
5 – IL CONTRIBUTO richiesto alla Fondazione e le risorse disponibili sono sufficienti per la realizzazione dell’intero progetto   SI (       NO (
6 – PREVENTIVO DELLE SPESE DA SOSTENERE PER REALIZZARE IL PROGETTO:

	VOCI DI SPESA (dettagliare ogni singola voce)
	IMPORTO

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	IMPORTO TOTALE DEL PROGETTO
	


7 – PREVENTIVO FINANZIARIO DELLE RISORSE NECESSARIE PER IL FINANZIAMENTO DEL PROGETTO:

	RISORSE FINANZIARIE DISPONIBILI
	IMPORTO

	(A) RISORSE PROPRIE IMPEGNATE
	

	(B) RISORSE RICHIESTE ED OTTENUTE DA ALTRI ENTI *
	

	(…………………………………………………………………….
	

	(…………………………………………………………………….
	

	(…………………………………………………………………….
	

	(C) CONTRIBUTO RICHIESTO ALLA FONDAZIONE CARILO DI LORETO
	

	TOTALE  (A + B + C)
	


*
Ulteriori finanziamenti ottenuti dopo la presentazione del progetto devono essere       tempestivamente comunicati alla Fondazione pena la revoca del finanziamento concesso e la restituzione di quanto eventualmente già erogato.
8 – COORDINATE BANCARIE (IBAN)  E INTESTATARIO DEL CONTO CORRENTE SUL QUALE POTRÀ ESSERE VERSATO, IN CASO DI ACCOGLIMENTO, IL CONTRIBUTO.
	CODICE IBAN

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	INTESTATARIO
	


DICHIARAZIONE (obbligatoria)

ENTE RAPPRESENTATO…………………………………………………………………………

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………………………

Nato/a a…………………………….. il………………. in qualità di legale rappresentante 

di (indicare l’esatte denominazione dell’Ente rappresentato)

…………………………………………………………………………………………………………

sotto la propria responsabilità, dichiara che:

· l’Ente che rappresenta non ha fini di lucro e non svolge attività commerciale;

· corrisponde a verità quanto esposto per chiedere alla FONDAZIONE CASSA DI RISPARMIO DI LORETO un contributo per la realizzazione del progetto indicato;

· il contributo richiesto non eccede i costi occorrenti per il conseguimento dello scopo per il quale è stato proposto l’intervento della Fondazione;

· fornirà a richiesta della FONDAZIONE CASSA DI RISPARMIO DI LORETO, quanto da questa ritenuto necessario per documentare le dichiarazioni formulate e per la riscossione del contributo;

· comunicherà subito eventuali modificazioni successivamente intervenute;

· personalmente e l’Ente rappresentato:

a) non svolge attività di sostegno di partiti politici, di organizzazioni sindacali o di patronato, di associazioni di categoria, di soggetti che svolgono propaganda politica direttamente o indirettamente per influenzare il procedimento legislativo e le campagne elettorali, nonché a sostegno di soggetti che mirano a limitare la libertà e la dignità dei cittadini o a promuovere ogni forma di discriminazione;

b) il personale dipendente, eventualmente impegnato per la realizzazione del progetto, è in regola con le norme previdenziali, assicurative e contrattuali;

c) esonera la FONDAZIONE CASSA DI RISPARMIO DI LORETO da qualsiasi responsabilità che la medesima FONDAZIONE CASSA DI RISPARMIO DI LORETO non abbia dichiarato per iscritto di assumersi.
Dichiara altresì di aver preso visione del Regolamento dell’Attività Istituzionale e che l’Ente non svolge alcuna attività di impresa e, pertanto, non è soggetto all’applicazione della ritenuta d’acconto prevista dall’art.28, comma 2, D.P.R. n.600/73, a fronte dell’eventuale contributo erogato dalla FONDAZIONE CASSA DI RISPARMIO DI LORETO.

…………………… lì …………….
firma e timbro…………………………..

ELENCO DEGLI ALLEGATI ALLA DOMANDA
1. ……………………………………………………………………………………………………..

2. ……………………………………………………………………………………………………..

3. ……………………………………………………………………………………………………..

INFORMATIVA AI SENSI DEL REGOLAMENTO EUROPEO IN MATERIA DI 

PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI (REGOLAMENTO UE 2016/79)

La informiamo che i dati forniti o acquisiti da terzi in relazione ai rapporti o alla gestione degli stessi, instaurati con questa Fondazione nell’ambito della realizzazione degli scopi di utilità sociale e di promozione dello sviluppo economico nei settori statutari d'intervento, saranno trattati esclusivamente per la conclusione e gestione dei rapporti stessi, come richiesto dagli articoli 2, comma 2, 3, comma 4, 8 e 9, comma 1, del decreto legislativo 17 maggio 1999, n. 153 e  dalle relative disposizioni statutarie e regolamentari, nonché dal Protocollo d’intesa Acri-MEF del 22 aprile 2015.

I predetti dati saranno conservati e trattati in modo lecito e secondo correttezza, nel rispetto degli obblighi di sicurezza prescritti nel Regolamento europeo in materia di protezione dei dati personali (Regolamento UE 2016/679), di seguito Regolamento, dal personale o da collaboratori, che svolgano operazioni o attività connesse, strumentali, funzionali a quella della Fondazione o che forniscano alla stessa specifici servizi di carattere amministrativo, valutativo, di comunicazione e/o supporto. La Fondazione potrà comunicare o diffondere all’esterno i suoi dati [diversi dai dati sensibili] in adempimento di obblighi di pubblicità recati da disposizioni normative alla stessa applicabili, ovvero quando ciò sia necessario per esigenze di rendicontazione di cui all’articolo 9 del d.lgs. n. 153 del 1999 dell’attività istituzionale svolta o di rappresentanza della medesima Fondazione. 

Per finalità statistiche o storiche non è prevista la cancellazione nella banca dati erogativa della Fondazione dei dati forniti, fermo restando l’esercizio dei diritti dell’interessato sotto indicati, mentre, per quanto attiene alla pubblicazione dei dati, la scadenza sarà correlata al periodo di conservazione della rendicontazione ex articolo 9 del d.lgs. n. 153 del 1999. 

Il conferimento dei suddetti dati, seppur facoltativo, è indispensabile per il perseguimento delle finalità di cui sopra. 

La informiamo, inoltre, che in conformità alle previsioni del Regolamento Lei potrà esercitare nei confronti della Fondazione, in qualità di Titolare del trattamento, il diritto di accesso (art. 15), di rettifica (art. 16), di cancellazione (art. 17), di limitazione del trattamento (art. 18), di opposizione al trattamento (art. 21) e quello alla portabilità (art. 20) dei suoi dati personali, nonché proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali, ove ritenga che i suoi dati personali siano trattati in violazione delle disposizioni del Regolamento.       

Titolare del trattamento dei dati è la Fondazione Cassa di Risparmio di Loreto - Via Solari, 17 - 60025 LORETO (AN) - Tel. 0717500424 ( Fax. 0717504689 ( E-mail fondazionecariloreto@hotmail.it
Ulteriori informazioni in ordine al suddetto trattamento potranno essere assunte presso l’Ufficio Segreteria della Fondazione Cassa di Risparmio di Loreto - Via Solari, 17 - 60025 LORETO (AN) - Tel. 0717500424 ( Fax. 0717504689 ( E-mail fondazionecariloreto@hotmail.it.
Il sottoscritto ………………………………………………………………, ricevuta l'informativa di cui sopra, esprime il proprio consenso al trattamento dei dati personali per le finalità ivi indicate, e nei limiti dell’informativa stessa.  

Il sottoscritto, inoltre, desidera □ non desidera □ essere informato sulle iniziative della Fondazione e sulle manifestazioni o eventi di carattere sociale e/o culturale dalla stessa promossi. 


_____________________________
__________________________


(DATA)
(FIRMA)

L’omessa, incompleta o non fedele dichiarazione comporta l’applicazione di quanto previsto dal Regolamento dell’Attività Istituzionale.
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