
Comune di Volterra

AL SUAP 
del Comune di Volterra

Piazza dei Priori, 12
56048 – Volterra (PI)

Oggetto:  MANIFESTAZIONE  DI  INTERESSE  ALLA  CONCESSIONE  DELA  GESTIONE  DI
ALBERGO DIURNO, Via delle  Prigioni 3 Volterra

Istanza

Il sottoscritto ____________________________________________________________________,
nato a_____________________________________ il ___________________________________,
residente in _________________________________Via ___________________________ n.____,
codice fiscale ________________________________,
in  qualità  di  __________________________________________________________________,
della  società  ____________________________________________________________________,
con  sede  in  ___________________________________________________________________,
presa visione dell'avviso di manifestazione di interesse di cui all'oggetto come da determina n. 898
del  28/11/2014  del  Responsabile  del  Settore  3  Dr.  Nicola  Raspollini,  intende  partecipare  alla
procedura per la concessione ai sensi dell'art. 30 del D. Lgs. 163/2006 della gestione dell'albergo
diurno comunale sito in Volterra Via delle Prigioni 2. 
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.  28
dicembre 2000, n. 445 s.m.i., per falsità in atti e dichiarazioni mendaci, 

Dichiara

 di  aver  presa visione della  manifestazione di  interesse  e delle  caratteristiche essenziali
dell'affidamento

 che l’Impresa è cooperativa sociale di tipo B ai sensi della Legge n. 381/1991 ed è iscritta
all’Albo Regionale della Regione Toscana, sezione B, ai sensi dell’art. 3 della L.R. 87/1997 e che i
dati dell’iscrizione sono i seguenti:

 __________________________________________________________________________
 2) che l’Impresa cooperativa sociale di  tipo B è iscritta nel  registro delle imprese della

Camera  di  Commercio  di  ____________________________  per  le  attività  di
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

e che i dati dell’iscrizione sono i seguenti:

 Palazzo Pretorio (3° piano), Piazza dei Priori - Volterra          Tel 0588/86050 0353        Fax 0588/85341
      Responsabile del Servizio Dott. Nicola Raspollini            Email    n.raspollini@comune.volterra.pi.it



Comune di Volterra

- n. iscrizione ______________________________________
- data iscrizione ____________________________________
- forma giuridica ____________________________________
- P. IVA: __________________________________________
- Codice Fiscale: ____________________________________

 che l’Impresa cooperativa sociale di  tipo B gode dei  diritti  di  inesistenza delle  cause di
esclusione di cui all’art. 38 del D.Lgs 163/2006;

 che l’Impresa cooperativa sociale di tipo B possiede, fra le proprie finalità statutarie, lo
svolgimento delle attività richieste nel presente avviso volte all’inserimento lavorativo di
persone  svantaggiate  e  persone  in  stato  di  svantaggio  sociale  (art.  4  della  L.381/91
"Disciplina  delle  cooperative  sociali"  e  L.R.  87/1997  “Disciplina  dei  rapporti  tra  le
cooperative sociali e gli enti pubblici che operano nell’ambito regionale”);

 di aver preso conoscenza di tutte le norme, condizioni, prescrizioni e modalità dell'avviso
ivi  compreso il  presente  modello  di  domanda,  accettandoli  incondizionatamente  senza
riserva alcuna;

 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; 

Si allega documento di  identità.

Luogo e data_________________________
                                                       

Timbro e Firma ___________________________
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