ALLEGATO A
All'ufficio Sport del Comune di Volterra
Piazza dei Priori, 12
56048 – Volterra (PI)
pec comune.volterra@postacert.toscana.it 



Oggetto: MANIFESTAZIONE DI INTERESSE ALLA CONCESSIONE DELLA GESTIONE DE AREE RICREATIVE E SPORTIVE COMUNALI A SALINE DI VOLTERRA NELL’AREA DENOMINATA “IL CAVO – Determina n. 
Il sottoscritto ___________________________________________________________________________, nato
a_____________________________________ il _________________________________________, residente in
_________________________________Via ___________________________ n.______________, codice fiscale
____________________________________________, in qualità di______________________________________
__________________________________________________________________, della società/associazione/ente
_________________________________________________, con sede in
___________________________________________________________________, C.F.
____________________________________ P.I. __________________________________ presa visione dell'avviso di
manifestazione di interesse di cui all'oggetto come da determina n.403 del 22/05/2019 del 
[bookmark: _GoBack]Responsabile del Settore 5, 
MANIFESTA INTERESSE
alla concessione della gestione di AREE RICREATIVE E SPORTIVE COMUNALI A SALINE DI VOLTERRA, NELL’AREA DENOMINATA “IL CAVO”, da parte dell'Amministrazione Comunale.
A tal fine in via preliminare e fatto salvo quanto verrà successivamente richiesto in sede di selezione, consapevole delle responsabilità penali assunte, ai sensi dall'art. 76 del D.P.R. 28dicembre 2000, n. 445 s.m.i., per falsità in atti e dichiarazioni mendaci,

Dichiara
(BARRARE LE CASELLE IN CASO DI POSSESSO DEL REQUISITO)
· Di aver presa visione della manifestazione di interesse e delle caratteristiche essenziali dell'affidamento.
· Che la società/associazione/ente è iscritta all'albo delle associazioni del Comune di Volterra.
· Che la società/associazione/ente, pratica in via prevalente la seguente disciplina sportiva: ____________________________________________________ (indicare la disciplina praticata)
· Che la società/associazione/ente è affiliata alla seguente Associazione/Società/Ente nazionale __________________________________________ (indicare la società/associazione/ ente nazionale al quale si è affiliati)
· Che la gestione dell'impianto sarà integrata e condivisa con la seguente Associazione______________________________________________________________________ (scrivere il nome dell'ulteriore società/associazione/ente in caso di gestione da parte più soggetti.  (In questo caso entrambi i soggetti dovranno presentare singolarmente la manifestazione di interesse indicando il reciproco partner)
· Che la società/associazione/ente si impegna fin d'ora, in caso di assegnazione dell'impianto sportivo, a formare il personale necessario a garantire l'utilizzo dei defibrillatori ai sensi della Legge Regionale 8 Maggio 2013 n. 22 “Diffusione dei defibrillatori semiautomatici esterni nell'ambito della pratica fisica e sportiva”.
· Di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. n. 196/2003, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
· Che la società/associazione/ente non si trovarsi in alcuna delle condizioni di esclusione dalla contrattazione con le Pubbliche Amministrazioni.
· Che non è mai stata pronunciata una condanna con sentenza passata in giudicato, per un qualsiasi reato che incida sulla moralità professionale o per delitti finanziari, a carico dei legali rappresentanti.
· Che nei confronti dell’impresa istante, non ricorrono le cause ostative di cui al D.Lgs. n. 159/2011 e successive modifiche ed integrazioni e che le stesse non ricorrono neppure nei confronti delle persone dei legali rappresentanti e degli eventuali componenti l’organo di amministrazione.
· Di non essersi resa gravemente colpevole di false dichiarazioni effettuate nei confronti della Pubblica Amministrazione, circa il possesso dei requisiti richiesti.

Si allega documento di identità del legale rappresentante sottoscrittore.
Luogo e data_________________________
Timbro e Firma ___________________________

