
 
Adeguamenti statutari Associazioni di Promozione Sociale (APS)  

iscritte nel Registro della Regione Abruzzo 
 
 
MODELLO B 

 

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE ex art. 46 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 
 

Il/La sottoscritto/a (Cognome e nome) ____________________ ____________________________________   

nato/a a  ______________________________________________________, il _______/______/________, 

codice fiscale ________________________________, cell. _______________________________________, 

e-mail _______________________________________ nella sua qualità di legale rappresentante del/della  

______________________________________________________________, tel. ____________________, 

e-mail ________________________________, sito internet _____________________________ con sede 

legale in __________________________, Via _______________________ n° ____, codice fiscale APS 

______________________________________ domiciliato/a per la carica presso la sede legale sopra 

indicata; 

D I C H I A R A 

ai sensi e per gli effetti del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 e s.m.i., sotto la propria responsabilità e 
nella consapevolezza delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti 
falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000 (Testo unico delle disposizioni legislative e 
regolamentari in materia di documentazione amministrativa): 
 

� che l’APS è costituita da 
�  n. _____________ persone fisiche 
�  n. _____________ Associazioni di Promozione Sociale 
�  n. _____________ enti del Terzo settore (art. 35, comma 2, D.lgs. 117/2017)1 

 
� che le generalità degli aderenti all’APS sono le seguenti 2: 

_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 
 

 
Data __________________  

                                                                                                                             
Firma del dichiarante 

         __________________________ 

                                                 
1 A norma dell’art. 35, comma 1 del D.lgs. 117/2017: “Le associazione di promozione sociale sono enti del Terzo settore costituiti in 
forma di associazione, riconosciuta o non riconosciuta, da un numero non inferiore a sette persone fisiche o a tre associazioni di 
promozione sociale…”  
A norma dell’art. 35, comma 3 del D.lgs. 117/2017: “Gli atti costitutivi delle associazioni di promozione sociale possono prevedere 
l’ammissione come associati di altri enti del Terzo settore o senza scopo di lucro, a condizione che il loro numero non sia superiore 
al cinquanta per cento del numero delle associazioni di promozione sociale”.  
 
2 In caso di persone fisiche indicare nome, cognome, C.F. e carica ricoperta 
In caso di Associazioni di Promozione Sociale e/o enti del Terzo settore indicare denominazione, C.F. e indirizzo  


