Allegato 2

Facsimile da riportare su carta intestata del
richiedente e trasmettere via PEC a:

Servizio Valorizzazione risorse culturali,
Musei, archivi e biblioteche — Regione Umbria
direzionerisorse.regione@postacert.umbria.it

DOMANDA DI CONTRIBUTO

Oggetto: L.R. 3 maggio 1990, n. 37. Programma annuale per la promozione, lo sviluppo e il
funzionamento degli Istituti bibliotecari, archivistici e documentari, per la tutela dei relativi beni e
per la promozione delle attivita connesse — anno 2020.
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in qualita di Legale rappresentante/ Responsabile del procedimentodel ................coooiiiiiiiinne.

CHIEDE
'ammissione ai contributi previsti dal Programma annuale per il 2020 per la realizzazione
dell'intervento:
A. Sostegno per il funzionamento, I'incremento e la qualificazione degli istituti e servizi
inerenti biblioteche, archivi storici, centri di documentazione, mediateche di enti locali e

di interesse locale (art. 20, c.3, lett. b)

Tipologia di intervento (barrare solo una tipologia di intervento):
[l Incremento/aggiornamento patrimonio librario/documentario
[] Progetti di promozione della lettura

[l Funzionamento degli Istituti (in tale categoria sono compresi anche gli acquisti di
materiali/attrezzature finalizzati alla prevenzione del contagio COVID-19 ove prescritti
da disposizioni nazionali e/o regionali).

riguardante la/le biblioteCcalChe: ...

Breve descrizione dell’intervento:


mailto:direzionerisorse.regione@postacert.umbria.it

A tale fine

DICHIARA
e che il costo totale dell’intervento & di € di cui:
- contributo richiesto alla Regione €
- cofinanziamenti Richiedente €
(almeno il 40% del costo totale)
Altri €
e che siimpegna a cofinanziare I'intervento con la sommadi€ ............. , parial...... % del

costo totale dell’intervento (non inferiore al 40%);

¢ che le informazioni fornite sono corrispondenti al vero, consapevole delle sanzioni previste
dall'art. 76 del DPR 445/2000 e dagli artt. 495 e 496 del codice penale.

Il Legale rappresentante / Il Responsabile del procedimento

(allegare fotocopia di documento di identita valido)

Ai sensi del vigente D.Lgs. 196/2003 in materia di privacy e del Regolamento (UE) 2016/679
del Parlamento europeo e del Consiglio, il/la sottoscritto/a consente I'impiego dei dati richiesti e

sopra riportati ai soli fini dello svolgimento del procedimento amministrativo da parte della
Regione Umbria.

Data

Firma




DATI GENERALI RELATIVI AL SOGGETTO PROPONENTE

Denominazione

INAINIZZO oo
........................... Tel o BEmMail
P E . e
Codice fisSCale ......ovviii Part. IVA. ..t

Responsabile dell’lstituto:

NOME COgNOME ...t e e e aeeaans
QUATITICA <. e e e e
INAINZZO U IGO0, o oot e e e,

N.telefono .....ccooovei Email ..o




