Modello A

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

ALL’ AVVISO PUBBLICO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER LA
REALIZZAZIONE DI EVENTI ED INIZIATIVE DA INSERIRE NEL PROGRAMMA
DELL’AMMINISTRAZIONE COMUNALE

“WE ARE IN TRULLI 2023”

Il/la sottoscritto/a

nato/a a il

residente a CAP

in via/piazza

codice fiscale

MANIFESTA

il proprio interesse alla realizzazione di eventi ed iniziative da inserire nel Calendario Unico degli
Eventi denominato “WE ARE IN TRULLI 2023".

e, consapevole della responsabilita e delle sanzioni penali previste dallart. 76 del D.P.R.
28.12.2000 n. 445, per false attestazioni e dichiarazioni mendaci

DICHIARA

di essere il legale rappresentante dell’associazione/ente/societa’

avente forma giuridica

codice fiscale /partita IVA

sede legale (indirizzo completo di CAP)

sede operativa (indirizzo completo di CAP)

telefono

indirizzo mail PEC

o di aver preso visione dell’Avviso di cui alloggetto e di accettarne tutte le condizioni e
prescrizioni in esso contenute, senza riserva alcuna;

o di non trovarsi in stato di fallimento, liquidazione coatta, concordato preventivo € non avere
in corso alcun procedimento per dichiarazione di una di tali situazioni, ovvero che nei propri
confronti non & stata applicata sanzione interdittiva di cui all’art 9, ¢ 2, lett ¢, del D.Igs 231/01
o altra sanzione che comporta il divieto di contrarre con le pubbliche amministrazioni;

o che a suo carico non esistono cause di divieto, decadenza o sospensione di cui all’art. 67 del
D. Lgs. 6 settembre 2011, n. 159 (normativa antimafia);



o diessere in regola con gli obblighi contributivi e previdenziali vigenti;

o diessere informato, ai sensi e per gli effetti di cui agli art.13 e seg. del D.Lgs. 196/2003 chei
dati personali raccolti saranno ftrattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente
nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

A TAL FINE

- allega descrizione dettagliata del’evento che intende realizzare contenente tutti gli elementi
di cui all'art. 8 dell'avviso, in formato word e/o pdf;

- autorizza che tutte le comunicazioni inerenti la presente procedura siano effettuate ad ogni
effetto di legge al seguente indirizzo di posta elettronica certificata

- allega copia del documento d’identita in corso di validita del Rappresentante Legale del
soggetto proponente.

Luogo e Data

Firma del titolare / legale rappresentante




