[image: ]Alla Prefettura U.T.G. di Sassari
protocollo.prefss@pec.interno.it

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

[bookmark: _GoBack]AVVISO ESPLORATIVO N.       DEL   VOLTO ALL’INDIVIDUAZIONE DI OPERATORI ECONOMICI AI QUALI AFFIDARE IL SERVIZIO DI PRIMA ACCOGLIENZA E I SERVIZI CONNESSI A N. 50 MINORI STRANIERI NON ACCOMPAGNATI NELLA PROVINCIA DI SASSARI- PERIODO DAL 16/3/2024 AL 31/10/2024
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Il sottoscritto ……………….…………………………………............................………............……
nato il……………………….. a……………………………………................…  in qualità di:
· Legale rappresentante
□ Procuratore, come da procura generale/speciale in data	a rogito del Notaio ________
                                Reg.	      (da allegare in copia conforme all'originale) dell'impresa/Ente……………………………………………….…………………………....…
con sede legale in………………………...……………codice fiscale …………..……….……………… partita IVA …...…………….……………………. 
tel……........................................……Cell.……….........................…………………………
e-mail....................................................................... PEC…………..............................……................
  					
MANIFESTA

il proprio interesse all’affidamento del servizio di accoglienza a favore di minori stranieri non accompagnati presso strutture ricettive temporanee ubicate nel territorio di Sassari e a tal proposito, 
                                                                       
                                                                     DICHIARA
 di avere la disponibilità di idonei immobili per nr. ___________di posti complessivi nelle strutture come di seguito dettagliate:

1) Comune__________________________via______________________________nr. _____  posti totali disponibili  per minori________________. 
-Titolo (proprietà/comodato/ altro.)______________________________ 
- Indicazione degli estremi della Proprietà (persona fisica o giuridica
Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale___________________________________
Data e luogo di nascita ____________________________________________________________
Residenza __________________
Codice fiscale/ partita IVA____________________________________________ 

2) Comune__________________________via______________________________nr. _____ posti totali disponibili  per minori________________. 
-Titolo (proprietà/comodato/ altro.)______________________________ 
- Indicazione degli estremi della Proprietà (persona fisica o giuridica) 
Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale________________________________________
Data e luogo di nascita ________________________________________________________________
Residenza ______________________________________________________________________
Codice fiscale/ partita IVA_____________________________________________________________

(Inserire descrizioni tante quanti sono gli immobili che vengono posti a disposizione)

DICHIARA altresì


ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del medesimo D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate:
- di possedere i requisiti di ordine generale e professionale  indicati nell’avviso predetto;
- l’inesistenza di cause di esclusione previste dalle vigenti disposizioni, con particolare riguardo all’art. 94 del D. Lgs. n. 36/2023;
- di essere a conoscenza che l’avviso a cui con la presente risponde  ha scopo esclusivamente esplorativo e non comporta l’instaurazione di posizioni giuridiche o obblighi negoziali né costituisce alcun vincolo per l’Amministrazione procedente che comunque si riserva la potestà di annullare, sospendere, modificazione in tutto o in parte il procedimento senza che nulla sia dovuto, a qualsivoglia titolo, a coloro che manifestano interesse all’affidamento;
[bookmark: _Hlk11184296]-di essere a conoscenza che la presente dichiarazione non costituisce prova di possesso dei requisiti richiesti che invece dovrà essere dichiarato dal concorrente ed accertato dalla Prefettura di Sassari, nei modi di legge;
- di essere informato che tutte le successive comunicazioni in merito alla procedura in epigrafe avverranno validamente ed efficacemente a mezzo della PEC dichiarata nella presente richiesta di partecipazione;
- di autorizzare il trattamento dei dati personali forniti e di essere informato che i dati raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici e conformemente al d.lgs 196/2003, esclusivamente nell’ambito della presente procedura
(Allega la fotocopia del documento d’identità in corso di validità qualora sia apposta firma autografa in luogo della firma digitale). 


Luogo ___________, data ____________ 			Firma del legale rappresentante


1
1
1
image4.jpg




image3.jpg




