All’Ente Parco Nazionale dell’Aspromonte
Via Aurora n.1
89050 Gambarie di S.Stefano in Aspromonte
(Reggio Calabria)



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE / ATTO DI NOTORIETÀ 
(artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000).



Io sottoscritto/a________________________________  nato/a a _____________________________ (Prov. ______)
 il __________, residente a ___________________________, via _________________________________ n. ______  rappresentante legale dell’associazione _____________________________________________________________
con sede in  _____________________________ via __________________________, n. _______ , con riferimento al contributo economico assegnato dall’Ente Parco Nazionale dell’Aspromonte, giusta comunicazione prot. n. _________ del ___________________, consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi (articolo 76, DPR n. 445/2000)
DICHIARO

Che il viaggio o soggiorno si è svolto regolarmente dal ____/_____/________ al ____/_____/_______ ;
Che i partecipanti alla gita o soggiorno nel Parco Nazionale dell’Aspromonte, indicati nell’elenco  allegato alla richiesta di erogazione del contributo presentata all’Ente Parco Nazionale dell’Aspromonte, sono tutte persone diversamente abili portatori di handicap. 
________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________


Luogo e data ___________________________


							 Firma _________________________________



Allegare fotocopia carta di identità in corso di validità.



