
Allegato 4

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE ALLA DISPONIBILITÀ ALL’ACCOGLIENZA IN UNITÀ ABITATIVE INDIPENDENTI DEI
DESTINATARI DEGLI INTERVENTI DI CUI AL “PROGRAMMA DI INTERVENTO DELLA CASSA DELLE AMMENDE PER

FRONTEGGIARE L’EMERGENZA EPIDEMIOLOGICA DA COVID- 19 NEGLI ISTITUTI PENITENZIARI”, DA PARTE DI ENTI
DEL TERZO SETTORE AI SENSI DEL D.LGS. 117/17

(D.G.R. n 259 del 26/05/2020)

DICHIARAZIONE DI IMPEGNO A COSTITUIRSI NELLA FORMA DI ATS
(Resa ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445) 

I sottoscritti (da ripetere per ogni partner, compreso il soggetto capofila):

1. Nome  e  Cognome  ……………………………………….…………  nato/a  a  ………………………….………………….

il.............................  CF…………………….………………..residente  in…………………………………..alla  via

…………………………..n. ……….in qualità di legale rappresentante di ………………………………………… con sede legale

in……………………….. CF/PIVA……………………………………..;

2. Nome  e  Cognome  ……………………………………….…………  nato/a  a  ………………………….………………….

il.............................  CF…………………….………………..residente  in…………………………………..alla  via

…………………………..n. ……….in qualità di legale rappresentante di ………………………………………… con sede legale

in……………………….. CF/PIVA……………………………………..;

3. Nome  e  Cognome  ……………………………………….…………  nato/a  a  ………………………….………………….

il.............................  CF…………………….………………..residente  in…………………………………..alla  via

…………………………..n. ……….in qualità di legale rappresentante di ………………………………………… con sede legale

in……………………….. CF/PIVA……………………………………..;

n ……………………………………….………………………………………………….…………

DICHIARANO

(ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e con la espressa consapevolezza di quanto prescritto 
dagli articoli 75 e 76 del medesimo DPR, rispettivamente sulle conseguenze civili e penali a cui può andare incontro in 
caso di dichiarazioni mendaci)

in  caso  di  finanziamento  del  progetto  “__________________________________” presentato a  seguito  dell’Avviso
pubblico approvato con D.D. n. ___
- di costituirsi formalmente in ATS, mediante scrittura privata autenticata ai sensi dell’art. 48 del D. Lgs. n. 50 del

18/04/2016,  prima della  data  di  sottoscrizione dell’Atto  di  concessione,  secondo quanto disciplinato all’art.  6
dell’Avviso;

- che  all’interno  dell’ATS  verrà  conferito  mandato  collettivo  speciale  con  rappresentanza  al  soggetto
capofila____________

DICHIARANO, altresì

- di aver preso visione dell’Avviso pubblico in oggetto e di accettarne il contenuto in ogni sua parte;
- di prendere atto del contenuto della modulistica compilata per la presentazione della proposta progettuale in

risposta  all’Avviso pubblico in oggetto;
- che l’articolazione dei ruoli e delle attività tra i componenti dell’ATS sarà la seguente:
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Allegato 4

Soggetto Ruolo
(capofila/partner)

Attività previste per la realizzazione del progetto

Data_______________

Firma del legale rappresentante del capofila e di ciascun soggetto partner 

___________________________________________________

___________________________________________________

___________________________________________________

___________________________________________________

___________________________________________________

___________________________________________________
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