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DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AVVISO FINALIZZATO ALL' INDIVIDUAZIONE DI _
_ SOGGETTI DEL TERZO SETTORE DISPONIBILI ALLA COPROGETTAZIONE E ALLA
- - GESTIONE IN PARFENARIATO- PUBBLICO/PRIVATO SOCHKLE PER ITA
REALIZZAZIONE DEL PROGETTO DI RIQUALIFICAZIONE DEL COMPLESSO
POLIFUNZIONALE DI “CASA CASARINI”

La sottoscritta /Il sottoscritto:

(cognome) (nome)

natalo  a j ] ] il

residente a in via | n.
C.AP. tel. - e-mail

= _— —— _

in qualita di Legale Rappresentante di:

in o Via
_ Cap . CF. = _ — P.IVA e =
Tel. PEC

Specificare la natura giuridica del partecipante
o Organizzazione di volontariato;
o associazione di promozione sociale;
o ente filantropico;
o imprese sociale,
o cooperativa sociale;
o societa di mutuo soccorso;
o associazione, riconosciuta
o associazione non riconosciuta;
o fondazione
o ente di carattere privato

o Altro

L’organizzazione é iscritta al seguente Reglstro/Albo __regionale

- - - -= -_— - - —

- dal numero 1scr121one

X

o - == =T "7 (seEIS); = - =  __ = ==




- o Attivita~ __pri_nczipaile _(come da Codice © ATECO-_ efo- da _ Statuto): T
= = i h = — . - -~ -
o Attivita secondarie: _ : ]
(eventuale) - ] ' _ - cT _
in rete con le mandanti sotto riportate:
La sottoscritta /Il  sottoscritto: (cognome) (nome)
nata/o a
il residente a in via
n. C.AP. tel.
e-mail
in qualita di Legale Rappresentante della:
Organizzazione )
con sede legale in Via Cap
C.F. P.IVA
Tel. PEC
- - S - - E—
Specificare la natura giuridica dell’Organizzazione:
o Organizzazione di volontariato;
o associazione di promozione sociale;
o ente filantropico;
o imprese sociale,
o cooperativa sociale;
o societa di mutuo s-occorso;
o associazione, riconosciuta
o associazione non riconosciuta;
o fondazione -
o ente di carattere privato __ -
o “Altro
L’organizzazione ¢ iscritta al seguente Registro/Albo regionale
= =, = = - - dal= - — = - flumero iscrizione =
I - (se ETS); - -
_ T _;___ - _ T __;:f_;j ;_____ - _ T _:Z::
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——

(come _ da Codice ATECO-  efo_ _ da--_Statuto):

Attivita Pprincipale

Attivita secondarie: s

La sottoscritta /Il sottoscritto: - - T

| Ezognome)

nata/o a - il

residente a in via n.

C.AP. tel. e-mail

in qualita di Legale Rappresentante della:

Organizzazione

con sede legale in — _Via Cap
CF. PIVA
Tel. PEC

Specificare la natura giuridica dell’Organizzazione:
o Organizzazione di volontariato;

== — associazioiie di promozione sociale; = - -
o ente filantropico;
o imprese sociale,
o cooperativa sociale;
o societa di mutuo soccorso;
o associazione, riconosciuta
o associazione non riconosciuta;
o fondazione
o ente di carattere privato

o Altro

L’organizzazione e iscritta al seguente Registro/Albo regionale
dar numero iscrizione
(se ETS); ’

Attivitd principale (come da Codice ATECO e/o da Statuto):

Attivita secondarie: _ _ - _ _

p— - - -= -— s

e —

__(Aggiungere gli spazi necessari insfunzione del numero dei soggetti in: rete)- L -

m— —
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) ) ~  CHIEDE/CHIEDONO

_ DI PARTECIPARE ALLA PROCEDURA AVVIATA CON AVVISO FINALIZZATO
" ALL'INDIVIDUAZIONE DI SOGGETTI DEL TERZO SETTORE DISPONIBILI ALLA
" COPROGETTAZIONE E ALLA GESTIONE IN PARTENARIATO PUBBLICO/PRIVATO
SOCIALE PER LA REALIZZAZIONE DEL PROGETTO DI RIQUALIFICAZIONE DEL
COMPLESSO POLIFUNZIONALE DI “CASA CASARINI”
IN FORMA SINGOLA
IN FORMA ASSOCIATA

DICHIARA/DICHIARANO

e L’insussistenza di una delle cause di esclusione previste dall’art. 80 del D. Lgs n. 50 del 2016
— _ analogicamente applicato alla presente procedura di co-progettazione per quanto compatibile; ___

e L’iscrizione nel RUNTS, fermo restando il regime transitorio di cui all’art. 101 comma 3 del
D.Lgs n. 117 del 2017, oppure in alternativa almeno uno dei seguenti requisiti:
- iscrizione all’anagrafe delle ONLUS;
- iscrizione da almeno un anno ad uno dei registri attualmente previsti dalle normative di
settore ovvero: per Societa cooperative sociali e Societd cooperative sociali consortili,
iscrizione nell’Albo delle Societa Cooperative istituito presso il Ministero dello Sviluppo
Economico ex D.M. 23/06/2004, ovvero nelle apposite sezioni dell’Albo delle Cooperati‘ie
sociali della Regione ove istituito; Imprese sociali, iscrizione nel Registro delle Imprese;
Associazioni di Promozione Sociale (APS), iscrizione all’apposito Registro regionale;
Organizzazioni di Volontariato, iscrizione all’apposito Registro regionale; Fondazioni,
iscrizione all’apposito Registro regionale.

I requisiti generali dovranno essere posseduti e dichiarati da tutti i soggetti che partecipano

alla realizzazione del progetto.

e L’esercizio, in via esclusiva o principale, di una o piu attivita di interesse generale di cui
all’art. 5 del D.Lgs n. 117 del 2017;

e L’assenza delle ipotesi di conflitto di interesse previste dalla legislazione vigente;

e Il possesso della certificazione DURC in corso di validita.

e Il possesso di esperienza di almeno tre anni nell’ambio di attivitd analoghe a quelle indicate

- - nell’ Avviso. - - — = - = _ -

e — -_— = s ~ p—

- = _- ¢ Il possesso dirisorse-gestionali interne comsmisurate al tipo di impianto oggetio della.gestione. - ~—
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- ® “Di volersi avvalere, con riferir?lgﬁo_;ad attivita_secondarie ¢ collaterali, del gontﬂbli;(;:?li: o
soggetti o-entita diversenel rispetto di quanto previsto dall’ Avviso € di indicarli fiell’eventuale =
proposta prog-ettqale (PP). ) )

- Di-—coenoscere ed - accettare-- senza riserva -alcund” -AVVISO FINALIZZATO =

" ALL'INDIVIDUAZIONE DI SOGGETTL DEL TERZO SETTORE DISPONIBILI ALLA - -
COPROGETTAZIONE E ALLA GESTIONE IN PARTENARIATO
PUBBLICO/PRIVATO SOCIALE PER LA REALIZZAZIONE DEL PROGETTO DI
RIQUALIFICAZIONE DEL COMPLESSO POLIFUNZIONALE DI “CASA CASARINI” e
dei relativi Allegati.

e Di accettare senza riserva alcuna che I’efficacia degli atti della procedura indetta
dall’Amministrazione procedente & subordinata all’efficacia degli atti della indicata

procedura.

e Diimpegnarsi a formalizzare 1’accordo di collaborazione in caso di positiva conclusione della

procedura ad evidenza pubblica. - : = -

e Diimpegnarsi a comunicare al RUP della presente procedura qualsiasi modificazione relativa
all’Ente dal sottoscritto rappresentato o ai soggetti del raggruppamento costituendo o
costituito.

e Di eleggere domicilio ai fini della presente procedura, presso il luogo indicato nella presente
domanda e di accettare che le comunicazioni avverranno esclusivamente a mezzo PEC.

e Di manlevare sin d’ora I’Amministrazione procedente da eventuali responsabilita correlate
alla partecipazione ai tavoli di co-progettazione, anche in relazione al materiale ed alla
documentazione eventualmente prodotta in quella sede.

e Diimpegnarsi a garantire la riservatezza in ordine alle informazioni, alla documentazione e a
quant’altro venga a conoscenza nel corso del procedimento.

e Di autorizzaré il Comune di Romagnese quale Responsabile del trattamento nel rispetto di
tutte le norme della disciplina sulla Privacy, unicamente ai fini dell’espletamento della
presente procedura.

A tale fine allega/allegano:

n. dichiarazione sostitutiva (n. 1 per ogni soggetto avente la rappresentanza legale del

e — e —

. partecipante proponente e di tutti gli altri eventuali soggetti);

copia dell’avviso pubblico e relativi allegati sottoscritto/i dal legale/dai legali rappresentante/i

del/dei Soggetto/l proponenti sottoscritto d1g1talmente in segno di accettazione;

—— —— -

Statuto e Affo costitutivo da cui si evince che le affivita di interesse generale siano coerent1 conle

attivitd proposfe . dall’ Avvisoz=— = . - T =

s - —_ Tam— =



L

a1 sensi dell”art. 13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modlﬁche e 1ntegra21om concernente

oy il “Codlce in materla di protezmne dei datl personah” del GDPR (Regolamente UE 2016/ 679)

e del B: Lgs. 101/2018, recante le dlsposmom per ’adeguamento della normativa nazionale
alle disposizioni del Regolamento UE 2016/679:

il trattamento dei dati conferiti con la presente dichiarazione ¢ finalizzato allo sviluppo del
procedimento relativo ALL'TNDIVIDUAZIONE DI SOGGETTI DEL TERZO SETTORE
DISPONIBILI ALLA COPROGETTAZIONE E ALLA GESTIONE IN PARTENARIATO
PUBBLICO/PRIVATO SOCIALE PER LA REALIZZAZIONE DEL PROGETTO DI
RIQUALIFICAZIONE DEL COMPLESSO POLIFUNZIONALE DI “CASA CASARINI”

3. il trattamento degli stessi dati sara effettuato con modalita informatizzate e manuali;

Data

il conferimento dei dati € obbhgatorlo per il corretto sv1luppo dell’lstruttona e degh altri

—_— =

ademp1ment1 procedimentali;
il mancato conferimento di alcuni o di tutti i dati richiesti comporta 1’annullamento del
procedimento per impossibilita a realizzare 1’istruttoria necessaria

il dichiarante puo esercitare i diritti previsti dall’art. 7 del D. Lgs. 196/2003 e s.m.i., avendo

IL/T DICHIARANTE/I PRENDE/ONO ATTO CHE - =

come riferimento ils=responsabile competente del trattamento degli stessi cosi come —

individuato dalla stessa Amministrazione

il titolare del trattamento ¢ il Responsabile dell’Ufficio ...........ccceeeeeeniiaine

firma digitale del Legale Rappresentante

(eventuale — in caso di partecipazione aggregata)

firma digitale del Legale Rappresentante

firma digitale del Legale Rappresentante




