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MORE THAN THIS

COMUNE DI GENOVA





Domanda di partecipazione 
OGGETTO: AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L’ADESIONE AL PERCORSO DI CO-PROGETTAZIONE “LE VOCI DEL MARE” - CIG B100EAFFF2

Il sottoscritto/a__________________________ nato/a a _________________________ il ______________

in qualità di (carica sociale) ________________________ della società _________________________________
sede legale ____________________________ sede operativa ______________________________________
n. telefono _______________________________ PEC __________________________________________
Codice Fiscale _________________________________ Partita IVA ________________________________
In relazione all’avviso di manifestazione di interesse di cui all’oggetto:

DICHIARA
- di appartenere alla categoria degli enti del terzo settore, come definiti dall’art. 4 del decreto legislativo 3 luglio 2017, n. 117 ed in ogni caso di essere:

- tra gli enti già iscritti nei Registri regionali previsti dalla legge 11 agosto 1991, n. 266 (nel caso si vogliano ammettere anche le organizzazioni di volontariato) e dalla legge 7 dicembre 2000, n. 383 (norme abrogate dall’art. 102 del decreto legislativo 3 luglio 2017, n. 117, ma i cui effetti continuano a essere vigenti ai fini dell’iscrizione nel RUNTS, in quanto in fase di trasmigrazione nel RUNTS;

- tra gli enti iscritti nel RUNTS) dal 23 novembre 2021.

· di manifestare l’interesse a partecipare al percorso di co-progettazione ai sensi dell’art. 11 della L. 241/90 e legge regionale 42/2021 finalizzato alla concessione di un contributo ex articolo 12 della legge 241/1990, per il progetto “Le Voci del Mare” relativo a percorsi educativi per minori seguiti dai servizi socio-educativi genovesi attraverso la realizzazione di attività formative, educative e ludico-sportive legate al mondo del mare e degli sport remieri e nautici;
___________________________, lì _____________

(luogo, data)


Firma










        ______________________________________


(Documento firmato digitalmente)

N.B.
Alla presente dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità del/i soggetto/i firmatario/i. 
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