
Alla Provincia di Rimini 

Comando del Corpo di Polizia Provinciale 

Via D. Campana, 64
47922 Rimini

Oggetto: Comunicazione di avvenuto passaggio di G.G.V. tra associazioni convenzionate con la 

Provincia di Rimini. 

Il sottoscritto ________________________________________nato a _______________________________ 

il __________________________ residente a __________________________________________________ 

in Via ________________________________________________________________ n. _______________ 

telefono _________________ cell. ___________________ e-mail __________________________________ 

in veste di Presidente dell’Associazione denominata _____________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

Consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali stabilite dall’art. 76 del Dpr n. 445/00 per le false 

attestazioni e per le dichiarazioni mendaci nonché della decadenza dai benefici conseguiti a seguito di un 

provvedimento adottato in base ad una dichiarazione rivelatasi successivamente mendace (art. 75 del D.p.r. 

n. 445/2000).

DICHIARA 

 Che a decorrere dal ___/____/________ il Sig. __________________________________________ 

nato a _____________________ il ___________________ munito di decreto di Guardia 

Giurata Volontaria n. __________ con scadenza il ___/____/________, eserciterà le funzioni di 

vigilanza volontaria per questa associazione di cui risulta socio a tutti gli effetti; 

 che alla data del ___/____/________, lo stesso risulta essere regolarmente assicurato ai sensi dell’art. 6 

del regolamento per la disciplina del coordinamento delle Guardie Giurate Volontarie approvato con 

D.C.P. n. 1/19. 

− Che quanto sopra valga ai sensi e per gli effetti di cui alla D.C.P. n. 1/2019, fatta salva ogni diversa 

determinazione della Provincia di Rimini competente al coordinamento e al rilascio del decreto di 

guardia giurata volontaria. 

Allegato: Dichiarazione sostitutiva della G.G.V. 

Data______________ 

Il Responsabile dell’Associazione 

_____________________________________ 

Firma e timbro 


