
Al Comune di Vimercate 
Piazza Unità d’Italia 1 

20871– Vimercate (MB) 
 
 
 

Richiesta di iscrizione all’Albo Comunale delle Consulte di Quartiere 
 
 

Il/la sottoscritto/a   
 

nato/a a il   _ 
 

residente a via  __________________________________________  n.  ______ 
 
legale rappresentante dell’Associazione ____________________________________________________ 

 
tel. ___________________________   e-mail    
 

CHIEDE 
 

- che l’Associazione sia iscritta all’Albo Comunale delle Consulte di Quartiere, istituito con Regolamento 
Comunale per la Costituzione e il Funzionamento delle Consulte di Quartiere (approvato con deliberazione 
n. 20  del 20 aprile 2023) 

 
- che i rappresentanti  dell’Associazione possano partecipare alle riunioni delle seguenti Consulte di 
Quartiere: 
 

 Vimercate Capoluogo, in qualità di:   
 

 soggetto che ha sede nel quartiere 
 

 soggetto che svolge le proprie attività nel quartiere  
 
 

 Oreno, in qualità di:   
 

 soggetto che ha sede nel quartiere 
 

 soggetto che svolge le proprie attività nel quartiere  
 
 

 Ruginello, in qualità di:   
 

 soggetto che ha sede nel quartiere 
 

 soggetto che svolge le proprie attività nel quartiere 
 
 

 San Maurizio, in qualità di:   
 

 soggetto che ha sede nel quartiere 
 

 soggetto che svolge le proprie attività nel quartiere 
 
 
 
 
 
 



 Velasca, in qualità di:   
 

 soggetto che ha sede nel quartiere 
 

 soggetto che svolge le proprie attività nel quartiere  
 
 

A TALE SCOPO DICHIARA 
 
 di avere preso visione del Regolamento Comunale per la Costituzione e il Funzionamento delle 

Consulte di Quartiere; 
 di impegnarsi a comunicare al Comune di Vimercate ogni variazione dei dati comunicati con la 

presente richiesta entro 30 giorni dalla variazione stessa. 
 

 
 
 

Vimercate, ____________________    Firma __________________________________ 
        (nome e cognome in stampatello) 
 
 

 Allega alla presente richiesta fotocopia del documento di identità del richiedente (permesso di 
soggiorno, in caso di cittadini extracomunitari) * 

 Copia dell’atto costitutivo dell’Associazione  
 Dichiarazione di designazione del rappresentante firmata dagli associati (in mancanza dell’atto 

costitutivo) 
 Copia dei regolamenti interni (qualora esistenti) 

 

*Il documento di identità non è necessario qualora la richiesta sia firmata in modo digitale 
 

 
 
 
 

Informativa sul trattamento dei dati personali allegata alla richiesta 
(ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679) 

 
I dati personali trattati saranno utilizzati esclusivamente per la gestione della richiesta presentata con il 
presente modulo nonché per l’espletamento delle attività amministrative correlate. I dati saranno trattati dal 
Comune di Vimercate, in qualità di titolare del trattamento, nel rispetto della normativa vigente sulla 
protezione dei dati personali con le modalità previste nell’informativa dell’ Ufficio Comunicazione e 
Partecipazione presente sul sito web istituzionale: 
https://www.comune.vimercate.mb.it/it/page/informazioni-sulla-privacy. 
 
Il sottoscritto dichiara di averne preso visione. 
 
 
 
Luogo e data, ___________________________  Firma ___________________________________ 

       (nome e cognome in stampatello) 
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