
 

In giallo i campi precompilati 

Spett.le 

Regione Emilia-Romagna 

Servizio Politiche per l’integrazione sociale, 

il contrasto alla povertà e il terzo Settore 

 

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà 
 

Oggetto:  finanziamento per il sostegno di progetti di rilevanza locale promossi da organizzazioni 

di volontariato o associazioni di promozione sociale, in base all’accordo di programma 

sottoscritto tra il Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali e la Regione Emilia-

Romagna ai sensi degli articoli 72 e 73 del D. Lgs. N. 117/2017, Codice del Terzo Settore. 

 

Il/la sottoscritto/a ______________________________, nato/a a _____________________ il 

___/___ /___, residente a __________________ Prov. _____ via ________________________ n° 

____, CAP________, in qualità di legale rappresentante dell’associazione 

________________________, con sede in (COMUNE) ________________ AMBITO DISTRETTUALE 

___________________________Prov.______Via________________________________ n°_____ 

CAP_________C.F./Partita IVA ____________________ , capofila del progetto 

“____________________________________________________”, finanziato dalla Regione Emilia 

Romagna con Determina Dirigenziale n. 15573 del 28/09/2018 

DICHIARA 

ai sensi dell'art. 47 e ss. del D.P.R. 445/2000 

 

che le attività progettuali ammesse a finanziamento  

 

� non sono state modificate 

� sono state modificate a causa del covid/per altri motivi 

 

e che il costo complessivo del progetto, comprensivo delle quote finanziate dalla Regione Emilia-

Romagna, dalla partnership interassociativa e da eventuali enti pubblici o privati, sono riportati negli 

allegati alla presente e di seguito descritti: 

1. elenco analitico delle spese sostenute e dati della documentazione che comprova tali 

spese; 

2. relazione da cui risultano le modalità di attuazione dell'iniziativa ed i risultati quantitativi e 

qualitativi raggiunti. 

 

Data _________________ 

 

Il Presidente 

 


