DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

AL COMUNE DI CASALE DI SCODOSIA (PD)
Pec: casalediscodosia.pd@cert.ip-veneto.net

Oggetto: Manifestazione d’interesse per il progetto di pubblica utilita da presentare alla Regione Veneto a
valere sulla DGR 541 del 30/04/2019.

Soggetto A: partner operativo obbligatorio — Ente accreditato per i Servizi al Lavoro

Il sottoscritto , hato a
il (C.F. ) e residente in

, Via n. in qualita
di legale rappresentante o soggetto munito di potere di rappresentanza di

con sede in ,

Via n. (C.F./P.IVA )
Tel. fax
e-mail pec

o Soggetto iscritto all’Elenco regionale degli Enti accreditati per i Servizi al Lavoro, ai sensi della L.R.
3/2009, con i seguenti riferimenti di iscrizione:

o Soggetto non iscritto all’Elenco regionale degli Enti accreditati per i Servizi al Lavoro ma con istanza
di accreditamento presentata, ai sensi della DGR 2238/2011, in data

Soggetto B: partner operativo aziendale — titolare e gestore contratti di lavoro di pubblica utilita

Il sottoscritto , hato a
il (C.F. ) e residente in

, Via n. in qualita
di legale rappresentante o soggetto munito di potere di rappresentanza di

con sede in ,

Via n. (C.F./P.IVA )
Tel. fax
e-mail pec

o Soggetto iscritto all’Albo regionale delle cooperative sociali della Regione Veneto con i seguenti
riferimenti di iscrizione:

DICHIARANO

Di manifestare congiuntamente il proprio interesse ad essere individuati, come partner operativi, per le
attivita previste dalla DGR 541/2019.



SOGGETTO A

Il sottoscritto, inoltre, consapevole delle responsabilita e delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 DPR 445/2000,
per false attestazioni e dichiarazioni mendaci, e sotto la propria personale responsabilita, ai sensi degli articoli 46 e 47
del succitato D.P.R., dichiara che il soggetto rappresentato:

non si trova in nessuna delle cause di esclusione dalle procedure per I'affidamento di servizi di cui all’articolo
80 del D. Lgs. n. 50/2016 ed in altre situazioni che determinino I'esclusione dalle procedure di affidamento di
appalti e I'incapacita a contrarre con la Pubblica Amministrazione;

non & morosa nei confronti del Comune di Casale di Scodosia e non ha subito da parte di quest’ultimo alcun
richiamo o penalita;

non si trova sottoposto a procedure concorsuali o fallimentari;

ha una sede/unita operativa nella Provincia di Padova;

e in possesso dell’accreditamento regionale richiesto o ha presentato istanza di accreditamento;

ha svolto nell’ultimo triennio, in gestione diretta o in partenariato, almeno un’iniziativa/progetto in materia di
politiche attive al lavoro (finanziate con fondi locali-nazionali-regionali-FSE), promosse o partecipate da enti
pubblici (allegare elenco esperienze);

dichiara inoltre (barrare se di interesse)

o lasussistenza di percorsi/iniziative/progetti di utilita sociale a finalita occupazionale promossi o partecipati del
Comune di Casale di Scodosia (allegare elenco)
data FIRMA
SOGGETTO B

Il sottoscritto, inoltre, consapevole delle responsabilita e delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 DPR 445/2000,
per false attestazioni e dichiarazioni mendaci, e sotto la propria personale responsabilita, ai sensi degli articoli 46 e 47
del succitato D.P.R., dichiara che il soggetto rappresentato:

non si trova in nessuna delle cause di esclusione dalle procedure per I'affidamento di servizi di cui all’articolo
80 del D. Lgs. n. 50/2016 ed in altre situazioni che determinino I'esclusione dalle procedure di affidamento di
appalti e I'incapacita a contrarre con la Pubblica Amministrazione;

non & morosa nei confronti del Comune di Casale di Scodosia e non ha subito da parte di quest’ultimo alcun
richiamo o penalita;

non si trova sottoposto a procedure concorsuali o fallimentari;

ha una sede/unita operativa nella Provincia di Padova;

e in possesso dell’iscrizione all’Albo regionale delle cooperative sociali;

ha svolto nell’ultimo triennio, in gestione diretta o in partenariato, almeno un’iniziativa/progetto in materia di
politiche attive al lavoro (finanziate con fondi locali-nazionali-regionali-FSE), promosse o partecipate da enti
pubblici (allegare elenco esperienze);

dichiara inoltre (barrare se di interesse)

data

o lasussistenza di percorsi/iniziative/progetti di utilita sociale a finalita occupazionale promossi o partecipati del
Comune di Casale di Scodosia (allegare elenco)
FIRMA
allegati:

copia dei documenti d’identita dei sottoscrittori;
elenco esperienze soggetto A;
elenco esperienze soggetto B.



