
 

 
 

 

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE PER RICONOSCIMENTO APS 2019/2020 

 

                                                                               Alla Presidenza Nazionale ASC 

Via Reno n° 30 

00198-ROMA       

da inviare via email a:  segreteria@ascsport.it 

 

OGGETTO: Domanda di attivazione della procedura di riconoscimento di ETS - Associazione di   

                     Promozione Sociale, EX  Legge 7 dicembre 2000, n.383.      

 

Il/La sottoscritto/a (cognome e nome)__________________________________________________ 

 

nato/a a _____________________________________________ (PR _____) il ____ / ____ / ____ 

 

residente in Via/Piazza ______________________________________________________ n° ___ 

 

Comune _______________________________________________ PR _______ c.a.p. _________ 

 

codice fiscale _____________________________________________ 

 

telefono ___________________________ e-mail _______________________________________ 

 

sito dell’Associazione ___________________________________________________ 

 

in qualità di Presidente legale rappresentante 

 

dell’Associazione Sportiva Dilettantistica _____________________________________________ 

 

affiliata A.S.C. con codice _________________  data scadenza affiliazione __________________ 

 

costituita da almeno 12 mesi. 

 

CHIEDO 

alla Presidenza Nazionale A.S.C. di attivare la procedura di riconoscimento di Ente del terzo settore- 

Associazione di Promozione Sociale  

DICHIARO 

consapevole delle conseguenze civili e penali scaturite da eventuali affermazioni mendaci, di aver 

consegnato all’atto della prima affiliazione con A.S.C. copia veritiera dello statuto sociale e del mio 

documento d’identità. 

 

Località e Data ________________     

                                                                                               TIMBRO dell’Associazione  

                                                                                                   e FIRMA del Presidente 

 

 

                                                                                          ______________________________ 


