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Allegato A 
                                                                                                 Al Comune di Castelfranco Veneto 
                                                                                                 Servizi Scolastici e Sportivi 
                                                                                                  Dirigente di Settore  
                                                                                                  Dott. Paolo Marsiglio 
                                                                                                  Via F. M. Preti 36, 
                                                                                                  Castelfranco Veneto (TV) 
 
Oggetto: AFFIDAMENTO GESTIONE SERVIZIO DI ACCOGLIENZA SCOLASTICA - 
ANNO SCOLASTICO 2016/17  - Manifestazione di interesse.        
 
 
Il sottoscritto_______________________________________________________________ 
 
nato a ______________________________________il_____________________________ 
 
residente nel Comune di______________________________Provincia_________________ 
 
Via/Piazza_________________________________________________________________  
 
legale rappresentante della ditta_________________________________________________ 
 
con sede nel Comune di______________________________Provincia_________________ 
 
Via /Piazza_____________________________________n.____________ con codice fiscale 
 
numero_____________________________e con partita I.V.A. numero_________________ 
 
iscritto alla C.C. I. A.A. al n°_______________________________in data______________ 
_ 
n ° posizione INPS____________________e n° posizione INAIL ______________________ 
 
telefono________________________________ fax__________________________________ 
 
e-mail_____________________________, PEC_____________________________________ 
 
 

DICHIARA 
 
 
di essere interessato all’effettuazione del servizio di “accoglienza pre scuola A.S. 2016-2017” e di 
accettare le seguenti condizioni: 
  di essere in regola con il versamento dei contributi assistenziali e previdenziali e di essere in 

possesso del DURC regolare;  di essere in possesso dei requisiti di ordine generale per poter contrattare con le Pubbliche 
Amministrazioni, previsti dall’art. 80 del D.Lgs 50/2016; 

 
 
Il sottoscritto dichiara di essere informato che, ai sensi e per gli effetti di cui al titolo III, capo I del 
D.Lgs. n. 196/2003, i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 
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esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e per 
gli eventuali procedimenti amministrativi e giurisdizionali conseguenti; ne autorizza la 
comunicazione esclusivamente ai funzionari e agli incaricati interni ed esterni della stazione 
appaltante e agli eventuali controinteressati ai predetti procedimenti che ne fanno richiesta motivata 
ai sensi della normativa vigente ed in particolare della L. 241/90. 
 
 
 
…………………., li……………………                                     firma del Legale rappresentante 
                                                                                                       
                                                                                                      .……………………………….. 
 
 
 
       N.B.: La presente dichiarazione, sottoscritta (digitalmente se l’invio avviene tramite pec) dal 

legale rappresentante o da persona autorizzata mediante delega o procura o mandato da 
allegare contestualmente in copia, deve essere altresì corredata da fotocopia semplice di 
valido documento di identità del sottoscrittore.           

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                                       

 


