
MODELLO N. 1

Al Comune di Porto Torres 
Area lavori pubblici, manutenzioni, urbanistica,
edilizia privata, transizione ecologica 
Servizio demanio e patrimonio
Piazza Umberto I 07046 – Porto Torres (SS)
pec comune@pec.comune.porto-torres.ss.it     

OGGETTO:
Avviso  pubblico  per  l’assegnazione  in  concessione  dell’immobile  di  proprietà
comunale, sito in Porto Torres via Falcone Borsellino snc.

ISTANZA DI PARTECIPAZIONE E DICHARAZIONE REQUISITI GENERALI 
(dichiarazione resa ai sensi degli artt. 46 e 47 e 76 D.P.R. n. 445/2000)

IL SOTTOSCRITTO ______________________________________________________________________________

NATO A _______________________________________ IL _____________________________________________

RESIDENTE A ________________________ IN VIA/PIAZZA _____________________________________________

IN QUALITA’ DI PRESIDENTE O LEGALE RAPPRESENTANTE DELL’ASSOCIAZIONE____________________________

_____________________________________________________________________________________________

CON SEDE IN (via, n. civico e c.a.p.) _______________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

NUMERO DI TELEFONO/FISSO E/O MOBILE __________________________________________________________

CODICE FISCALE _______________________________________________________________________________

PARTITA I.V.A. _________________________________________________________________________________

FAX _______________________________________e-mail______________________________________________

P.E.C _________________________________________________________________________________________

avendo preso visione dell’avviso pubblicato da codesto Ente,

CHIEDE

di partecipare alla procedura ad evidenza pubblica di cui all’oggetto, nella seguente forma:

□ associazione singola
in qualità di (barrare la casella di pertinenza):

□ (se del caso) - Legale rappresentante

□ (se del caso) - Procuratore generale/speciale, giusta procura allegata
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oppure

□ Capogruppo di un RTA

□ Capogruppo di un RTA  costituito di cui sono mandanti  le seguenti associazioni:

1. denominazione sociale _________________________________________________________________________

(indicare la forma giuridica) ____________________________________________________________________

con sede legale in Via ________________________________________________________ civ. n. ___________

città _______________________________________________________________ provincia ________________

Codice  fiscale _______________________________________________________________________________

Partita IVA __________________________________________________________________________________

2. denominazione sociale _________________________________________________________________________

(indicare la forma giuridica) ____________________________________________________________________

con sede legale in Via ________________________________________________________ civ. n. ___________

città _______________________________________________________________ provincia ________________

Codice  fiscale _______________________________________________________________________________

Partita IVA __________________________________________________________________________________

3. denominazione sociale _________________________________________________________________________

(indicare la forma giuridica) ____________________________________________________________________

con sede legale in Via ________________________________________________________ civ. n. ___________

città _______________________________________________________________ provincia ________________

Codice  fiscale _______________________________________________________________________________

Partita IVA __________________________________________________________________________________

□  Capogruppo di un RTA non ancora costituito di cui sono mandanti le seguenti associazioni:

1. denominazione sociale _________________________________________________________________________

(indicare la forma giuridica) ____________________________________________________________________

con sede legale in Via ________________________________________________________ civ. n. ___________

città _______________________________________________________________ provincia ________________

Codice  fiscale _______________________________________________________________________________

Partita IVA __________________________________________________________________________________

2. denominazione sociale _________________________________________________________________________

(indicare la forma giuridica) ____________________________________________________________________

con sede legale in Via ________________________________________________________ civ. n. ___________
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città _______________________________________________________________ provincia ________________

Codice  fiscale _______________________________________________________________________________

Partita IVA __________________________________________________________________________________

3. denominazione sociale _________________________________________________________________________

(indicare la forma giuridica) ____________________________________________________________________

con sede legale in Via ________________________________________________________ civ. n. ___________

città _______________________________________________________________ provincia ________________

Codice  fiscale _______________________________________________________________________________

Partita IVA __________________________________________________________________________________

___________________ Firma del legale rappresentante o procuratore
Luogo e data (capogruppo del RTA)

_______________________

TIMBRO DEL CONCORRENTE

ELEZIONE DI DOMICILIO

Per tutte le comunicazioni relative alla presente procedura si elegge il seguente domicilio: _____________________

_____________________________________________________________________________________________

PEC __________________________________________________________________________________________

Ai fini della presente domanda allega la seguente documentazione:

 copia degli atti costitutivi dell’associazione;

  bilancio amministrativo e sociale - relativamente all’anno 2022-2023;

 copia fotostatica di documento di identità in corso di validità del titolare o del legale rappresentante e/o

presidente dell’associazione, o del procuratore del legale rappresentante, unitamente alla relativa procura;
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Da compilare in caso di partecipazione in forma di 

Raggruppamento Temporaneo di Associazioni   costituendi  

Il/la sottoscritto/a ______________________________________________________________________________

nato/a a __________________________________________________ (__________) il _______________________

e residente in ____________________________________________________________ provincia ______________

Via _____________________________________________________________ civ.n. ___________ int. __________

codice fiscale __________________________________________________________________________________

partita IVA ____________________________________________________________________________________

recapito telefonico fisso _______________________________________ cellulare ___________________________

E-mail ________________________________________________________________________________________

in qualità di (barrare la casella di pertinenza):

□ (se del caso) - Legale rappresentante

□ (se del caso) - Procuratore generale/speciale, giusta procura allegata
_____________________________________________________________________________________________

(mandante di un costituendo RTA) dichiara di accettare il contenuto della presente domanda di partecipazione

formulata dalla __________________________________________________________________ (capogruppo)

dichiara di impegnarsi, in caso di assegnazione dell'immobile, a conferire mandato collettivo con rappresentanza 

alla  _________________________________________________________________________________________

___________________ Firma del legale rappresentante o procuratore
Luogo e data

_______________________

TIMBRO DELLA MANDANTE 
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	___________________ Firma del legale rappresentante o procuratore
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	_______________________

