
 

 

 
 
 

All.02 
 
AVVISO ESPLORATIVO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L’AFFIDAMENTO DELLA GESTIONE 
DEL CENTRO ANZIANI “PIERINO ALIVERTI” CON CONCESSIONE IMMOBILE A SUPPORTO DELLE 
ATTIVITA’  
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
 

 
Il/la sottoscritto/a_______________________________________________________________  
 
Consapevole delle sanzioni penali nonché della conseguente decadenza dal beneficio nel caso di 
dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445 del 28/12/2000,  
 

DICHIARA 
 
ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445 del 28/12/2000 
 
.  
 di essere nato a _______________________ il ______________ di essere residente in 

_________________________ via/corso/piazza __________________________________ 
codice fiscale  _________________________________  tel.  ___________________________  

 
 di essere Legale Rappresentante di ____________________________________ con sede legale 

in via/corso/piazza __________________________________ tel.__________________ n. 
cellulare __________________________ e-mail ______________________________ Codice 
Fiscale  ____________________________ Partita IVA __________________________ 

 
 di indicare il seguente recapito presso il quale ricevere eventuali comunicazioni  

(da compilare solo se diverso dalla sede legale)  
indirizzo ____________________________________________________________________ 
tel. ______________________________ e-mail  _____________________________________  

 
 -che il Soggetto richiedente si è costituito in data __________________con 

__________________________________________________________________ ;  
 
 che l’associazione è iscritta nel Registro Unico Nazionale del Terzo Settore (RUNTS) – Sezione 

Organizzazione di Volontariato (ODV) dal____________________________________________ 

 
 
 
 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 

DICHIARA INOLTRE  
che l’Associazione 

 
 non è emanazione di partiti politici e/o di organizzazioni sindacali; 
 è in regola con tutti gli adempimenti contributivi e fiscali cui è obbligata/o per legge;  
 possiede i requisiti di moralità professionale di cui all'art. 56, comma 3, del Codice del Terzo 

Settore e di non trovarsi in nessuna delle condizioni preclusive previste dall'art. 94 e 95 del d.lgs. 
n. 36/2023; 

 possiede adeguata attitudine, da valutarsi in riferimento all'attività concretamente svolta, alle 
finalità perseguite, al numero di aderenti, alle risorse a disposizione, intesa come "concreta 
capacità di operare e realizzare le attività oggetto di convenzione, capacità da valutarsi anche 
con riferimento all'esperienza, organizzazione, formazione e aggiornamento dei volontari" (art. 
56, comma 3 del Codice del Terzo Settore); 

 ha maturato un'esperienza, di anni _______________ di svolgimento continuativo di servizi o 
attività analoghi a quelle oggetto del presente avviso negli ultimi dieci anni; 

 ha un numero di soci al 31 dicembre 2025 pari a n.________________________________ 
 ha un numero di soci residenti a Carate Brianza al 31 dicembre 2025 pari a n.___________ 

 
 

AUTORIZZA 
 

 il trattamento dei dati personali per le finalità della selezione ed eventualmente della convenzione 
 

CHIEDE 
 
di partecipare all’avviso pubblico indicato in oggetto. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 
 
 
Allega alla presente domanda:  
 

1. Copia fotostatica di valido documento d’identità del Legale Rappresentante; 
2. Statuto dell’Associazione; 
3. Proposta progettuale che dovrà contenere: 

-  tutti gli elementi utili alla valutazione, secondo i criteri specificati dal punto 9 dell’avviso 
esplorativo (numero complessivo dei soci, numero dei soci residenti nel Comune di 
Carate Brianza, ecc.)  

- una descrizione dettagliata delle attività che si intendono realizzare (attività ricreative, 
culturali, motorie ecc.); 

- esempio di organizzazione settimanale delle attività e frequenza dell’utilizzo 
dell’immobile; 

- eventuali servizi aggiuntivi proposti (es. “nonno vigile”, servizio di consegna dei 
pasti/farmaci ecc.) che l’Associazione intende garantire. 

 
 
 
Data ____________________  
 
 

Il Legale Rappresentante/Presidente  
 
______________________________ 

 
 

 


