Allegato 3
DICHIARAZIONE DEL LEGALE RAPPRESENTANTE
ANNO SPORTIVO 2017/2018








Al Dirigente Sport








COMUNE DI JESI
Il/la sottoscritto/a (nome)...........................................(cognome)........................................................... Nato a ................................ il.......................... CODICE FISCALE...................................................... residente a .................................. in via..................................................................................................
Tel........................................................................................................................................................ 
Nella sua qualità di 
[_] Presidente         [_] Rappresentante Legale             [_] Referente (solo per le Società amatoriali)
(barrare la voce che ricorre)
Della Società/Gruppo/Associazione Sportiva Dilettantistica  denominata:
................................................................................................................................................................ CON SEDE LEGALE A.......................................... IN VIA................................................................. CODICE FISCALE (obbligatorio).......................................... P. IVA................................................... TEL................................................................ FAX ........................................................................... e.mail.............................................................. sito internet.................................................................... 
In relazione alla richiesta di assegnazione impianti sportivi, avvalendosi delle disposizioni di cui agli art. 46 e 47 del T.U. della normativa sulla documentazione amministrativa di cui al DPR n. 445/2000, consapevole delle sanzioni previste all'art. 76 e della decadenza dei benefici previsti dall'art. 75 del medesimo T.U. In caso di dichiarazioni false o mendaci, sotto la propria responsabilità,
DICHIARA:
1. Che il numero complessivo di tesserati per l'anno sportivo corrente è  pari a N..................., di cui:
	DISCIPLINA 
SPORTIVA 
	Categoria (specificare attività svolta da ciascun gruppo per il quale si richiede allenamenti: cas, settore giovanile, dilettanti, amatori, partecipazione a campionati federali o a campionati organizzati da enti di promozione sportiva etc.)
	Età
	Maschi
	Femmine 
	TOTALE
atleti

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	TOTALE
	
	
	
	
	


2. Che la SOCIETA'/ASSOCIAZIONE COSTITUITA NELL'ANNO.............................
 ha/ non ha ( barrare la voce che interessa)   SVOLTO ATTIVITA' PRESSO IMPIANTI SPORTIVI COMUNALI NEL  PRECEDENTE ANNO SPORTIVO   ;  
è   / non è   E' ISCRITTA AL REGISTRO C.O.N.I. Delle Società e delle Associazioni Sportive Dilettantistiche di cui all'art. 90 L. 289/2002  (  se si , indicare estremi : …………………….);
è   / non è     AFFILIATA ALLA FEDERAZIONE del C.O.N.I. ( se si  , specificare quale).............................................................................................
è   / non è   ' AFFILIATA A ENTI DI PROMOZIONE SPORTIVA ( se si , specificare quale).............................................................................................
ha/ non ha  UN PROPRIO STATUTO (da allegare se non consegnato in precedenza o se modificato rispetto al precedente anno sportivo)
ha /  non ha  NEL PROPRIO STAFF TECNICO ISTRUTTORI IN POSSESSO DEL DIPLOMA DI LAUREA IN SCIENZE MOTORIE (se sì, indicare nominativo/i e allegare certificazione relativa). . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ………………… ……………………………………………………………………………………………………….. . 
svolge / non svolge  IN MANIERA CONTINUATIVA ATTIVITA' SPORTIVA PER UTENTI IN CONDIZIONI DI FRAGILITA' SOCIALE (ES: ANZIANI, DISABILI), (se sì indicare con una breve relazione l'attività svolta)
SI OBBLIGA: 
·  Al rispetto integrale del vigente regolamento per uso e gestione impianti sportivi ; 
· Al pagamento delle tariffe d'uso anche in caso di mancato utilizzo per causa non imputabile alla Amministrazione Comunale o al Concessionario, prendendo atto che il mancato pagamento entro la data richiesta comporta la revoca degli impianti assegnati;
· di acquisire il certificato medico sportivo o di base attestante l'idoneità fisico-sanitaria degli atleti.







DICHIARA
Di essere informato , ai sensi e per gli effetti di cui all’art.13 del Dlgs n.196/2003, che i dati personali saranno trattati , anche con strumenti informativi , esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente  dichiarazione  viene resa .


Jesi .....................................................


Timbro e firma del Presidente 
