
MOD.1  
 

Spett.le 
Federazione Ginnastica d’Italia 
Palazzo FFSSNN del CONI 
Viale Tiziano 70 
00196 Roma  
 
 
OGGETTO: DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE  
 
 
il sottoscritto/a_______________________________________, in qualità di Rappresentante Legale 

della società/associazione   __________________________________________________________  

Codice di affiliazione FGI n. _________________ codice fiscale n.____________________________ 

 

DICHIARA 

Sotto la propria responsabilità che le informazioni, i dati e la documentazione trasmessa – tra cui 

l’indicazione del relativo codice IBAN -  in risposta all’avviso “FONDO RISTORO -DPCM 16/09/2021” 

sono riferite solo ed esclusivamente alla società /associazione sopra citata e di cui al relativo codice 

di affiliazione. 

 

 

 

 Firma del legale rappresentante 

__________________________ 

 

La presente dichiarazione deve essere corredata dalla copia fotostatica di un documento di identità 

del Rappresentante Legale in corso di validità 
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