ALLEGATO 3

DOMANDA DI CONTRIBUTO ORDINARIO STATALE REGIONALIZZATO ALLE GESTIONI
ASSOCIATE (C.O.STA.R.G.A.) PER LA GESTIONE ASSOCIATA DI SERVIZI E FUNZIONI
COMUNALI - Anno

Data: ../../

All’Ufficio Territoriale Regionale (di Competenza) - Regione Lombardia.

Per la Cittd metropolitana di Milano, ove non sussista un ufficio territoriale regionale
competente per territorio, la struttura regionale competente e I'Unita Organizzativa
Enti Locali, Montagna, Aree Interne.

[I/la sOMOSCHTO/Q i legale rappresentante
dell'Unione di Comuni / Comunita Montana
.......................................................... dichiaro che l'ente da me presieduto,
esercita nella corrente annualita quanto segue :

Missione/Programma Dettaglio Programma Impegni Titoli | e Il

XXXX XXXXXXXK. XX €

XX XX XXXXXXX. XX €

XX XX XXXXXXX. XX €

XXXX XXXXXXX. XX €

XXXX XXXXXXX. XX €

XXXX XXXXXXX. XX €

CHIEDO

1



ALLEGATO 3

I contributo ordinario statale regionalizzato alle  Gestioni  Associate
(C.O.STA.R.G.A.) per il corrente anno per i programmi sopraindicati.

Allego la seguente documentazione:

a) Certificato Consuntivo (CC) - file XBRL (da non allegare nel caso in cui la gestione
associata abbia gid depositato in anagrafica il citato file XBRL);

b)per le sole Comunitd Montane: ai fini della rilevazione della dichiarazione delle
spese effettuate per la gestione associata di servizi comunali, compilazione
della maschera “verifica degli importi”.

In fede,

Il Rappresentante Legale



