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MODULO “ORD” — ATTIVITA” ORDINARIA

(da compilare nel caso in cui si richieda un intervento per I’attivita ordinaria)
(*) - CAMPI OBBLIGATORI

(*) INDICARE L’AMBITO IN CUI RICADE L’ATTIVITA’ ISTITUZIONALE SVOLTA(indicarne uno solo,
guello prevalente):

[J PROMOZIONE DEL TERRITORIO E SVILUPPO LOCALE

[J SPORT

[J SOLIDARIETA’ E ASSISTENZA SOCIO-SANITARIA

[J CULTURA, ARTE E MUSICA

[J ISTRUZIONE E FORMAZIONE

L] ATTIVITA’ RICREATIVE E DI AGGREGAZIONE

(*) INDICARE | BENEFICIARI DELL’ATTIVITA’ SVOLTA

L] GIOVANI LICOMUNITA’
L1 ANZIANI UIMMIGRATI
L1 DIVERSAMENTE ABILI L1 ALTRO

LI MALATI

(*) LATTIVITA’ E' SVOLTA IN COLLABORAZIONE CON (o con il patrocinio di):
L1 ENTI:

L] SCUOLE:

L1 ASSOCIAZIONI:

L1 NESSUNO

(*)CONTRIBUTO RICHIESTO: Euro

(*) ATTIVITA’ OGGETTO DELLA RICHIESTA:

(*) PERIODO DI SVOLGIMENTO:

Per la richiesta di contributo ordinario consegnare il modulo in filiale entro e non oltre il 30 aprile dell’anno di riferimento
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(*) Oltre alla Cassa Rurale Val di Fiemme, abbiamo presentato domanda di contributo ai
seguenti Enti:

Il sottoscritto dichiara:
e di impegnarsi ad utilizzare I’eventuale contributo concesso esclusivamente per |lo
svolgimento dell’attivita ed in particolare per I’attuazione del programma allegato;
e di garantire la visibilita dell’intervento della Cassa Rurale Val di Fiemme in
ESCLUSIVA DI SETTORE mediante:

L] inserimento logo su

L] esposizione striscioni pubblicitari (specificare luoghi)

L] presenza istituzionale a

] evidenziazione del contributo ai propri soci in occasioni di incontri

L] altro (specificare)

e di fornire alla Cassa Rurale Val di Fiemme nominativi e i dati richiesti dei propri
associati;

o didisporre delle autorizzazioni richieste dalla normativa in merito al trattamento dei
dati personali dei propri associati, collaboratori;

e di fornire alla Cassa Rurale Val di Fiemme copia del materiale pubblicitario
utilizzato per la manifestazione/iniziativa in formato elettronico e/o cartaceo;

e di provvedere all’invio a mezzo mail all’indirizzo associazioni@crvaldifiemme.it

del materiale video/ fotografico relativo alla manifestazione/ iniziativa.

Per la richiesta di contributo ordinario consegnare il modulo in filiale entro e non oltre il 30 aprile dell’anno di riferimento
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(*) DESCRIZIONE SINTETTICA ATTIVITA’ SVOLTE NELL’ANNO PRECEDENTE

¢ Allegare bilancio consuntivo anno precedente

(*) DESCRIZIONE DELLE ATTIVITA’ PIANIFICATE (ANNO 2020)

Per la richiesta di contributo ordinario consegnare il modulo in filiale entro e non oltre il 30 aprile dell’anno di riferimento
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(*) BILANCIO FINANZIARIO PREVENTIVO RELATIVO ALL’ATTIVITA’ 2019

(la presentazione di un piano finanziario piu analitico costituira elemento di priorita nella

valutazione)

ENTRATE

Ricavi

IMPORTI IN EURO

Contributi da altri Enti

Sponsorizzazioni (esclusa la Cassa Rurale)

Altro

TOTALE ENTRATE

0.00

USCITE (specificare le varie voci)

IMPORTI IN EURO

TOTALE USCITE

Per la richiesta di contributo ordinario consegnare il modulo in filiale entro e non oltre il 30 aprile dell’anno di riferimento
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CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Ai sensi dell’art.13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003 n.196 “Codice in materia di
protezione dei dati personali” il sottoscritto comunica di essere stato informato che:

il trattamento dei dati personali raccolti ha luogo esclusivamente per le finalita
istruttorie previste dalle vigenti disposizioni di legge e con modalita, automatizzate e
non, strettamente correlate alle finalita stesse, tali da garantire il rispetto delle regole di
sicurezza e riservatezza stabilite dal codice;

il conferimento dei dati € obbligatorio per dare corso alla procedura di proprio
interesse;

i dati possono essere comunicati, per le medesime modalita, a soggetti cui sia
riconosciuta la facolta di accedervi ai sensi di legge o di regolamento;

essi possono confluire in atti amministrativi ed essere diffusi mediante |a pubblicita dei
provvediment;

I’interessato pud esercitare i diritti di cui all’articolo 7 del Codice, fra cui il diritto di
ottenere la conferma, I'aggiornamento e la cancellazione dei dati ed il diritto di
opporsi al trattamento;

il titolare del trattamento dei dati € la Cassa Rurale Val di Fiemme presso la quale é
possibile acquisire i dati identificativi del dirigente responsabile per il trattamento dei
dati raccolti.

—— SPAZIO RISERVATO ALLA CASSA RURALE

LUOGO E DATA TIMBRO E FIRMA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE

PRESENTATO IL ALLA FILIALE DI

SIGLA E FIRMA DEL RESPONSABILE DI FILIALE

NOTE DELLA FILIALE:

Verificare la corretta compilazione dei campi (*)

—— SPAZIO RISERVATO ALLA CASSA RURALE — ORGANO DELIBERANTE

CONTRIBUTO DI [1 BENEFICENZA ] SPONSORIZZAZIONE [1 ACCORDO PUBBLICITARIO

ESITO [1 APPROVATO [1 RESPINTO
MOTIVAZIONE:

ORGANO DI DELIBERA: IN DATA:
IMPORTO €

Per la richiesta di contributo ordinario consegnare il modulo in filiale entro e non oltre il 30 aprile dell’anno di riferimento
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