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fac simile istanza manifestazione interesse 
 

Al Comune di Gallarate 
Settore 5 

 

OGGETTO: ISTANZA DI PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO PUBBLICO L’ACQUISIZIONE 
DELLA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE ALLA STIPULA DI CONVENZIONE TRA IL 
COMUNE DI GALLARATE E LE SCUOLE PARITARIE PRESENTI SUL TERRITORIO PER LE 
ANNUALITA’ 2021-2022-2023 
 
 
Il richiedente 

______________________________________________________________________________ 

(nome e cognome) 
 
nato/a_____________________________________ provincia _________ il _________________   
 
residente in ____________________________________________________________  (______) 
 
Via/Piazza ______________________________________ n. civico________CAP____________  
 
recapito telefonico________________________________________________________________ 
 
in qualità di: 
 
□ Presidente □ Legale rappresentante □ Altra carica __________________________________
           (specificare) 

 
DI 
______________________________________________________________________________ 
(denominazione beneficiario) 
 
con sede in _____________________________________________________________________ 

 

indirizzo __________________________________ CF/P.Iva   ____________________________ 

 

tel._______________________e-mail________________________________________________ 

 

PEC __________________________________________________________________________ 

 
presa visione delle condizioni contenute nell’avviso pubblico PER L’ACQUISIZIONE DELLA 
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE ALLA STIPULA DI CONVENZIONE TRA IL COMUNE DI 
GALLARATE E LE SCUOLE PARITARIE PRESENTI SUL TERRITORIO GLI ANNI 2021, 2022, 
2023 

CHIEDE 
 

di essere ammesso alla stipula di convenzione con il Comune di Gallarate, alle condizioni 
evidenziate nel suddetto avviso. 
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DICHIARA 
 

1. Che la Scuola dell’Infanzia 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
è stata dichiarata Paritaria ai sensi della Legge n. 62 del 10.03.2000; 
 

2. Che la Sede scolastica è nel Comune di Gallarate; 
 

3. Che per l’anno scolastico 2020/2021 sono iscritti n. ________________ bambini di cui n. 
_________________ residenti nel Comune di Gallarate. 
 

4. Che sono applicate le seguenti tariffe per l’a.s. 2020/21:  
 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 

 
ALLEGA la seguente documentazione: 

 
1. Copia Ultimo Bilancio Approvato; 
2. Copia dello Statuto; 
3. Scansione di un documento di identità del rappresentante legale in corso di validità.  

 
Il richiedente autorizza il Comune di Gallarate al trattamento dei dati personali raccolti in 
applicazione del presente avviso esclusivamente per le finalità dallo stesso previste.  
 
Il richiedente dichiara ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, 
consapevole delle sanzioni penali connesse a dichiarazioni non veritiere, che tutto quanto sopra 
riportato corrisponde al vero.  
 

 
 

 
 
_________________________ 
 (luogo, data) 
 Il Legale Rappresentante 

(timbro e firma) 
                                                                  
                                                                        ______________________________ 
 
 
 
 


