Modulo Al

Spett.le Comune di Barberino Tavarnelle
Piazza Matteotti, 39
50028 Tavarnelle Val di Pesa

Oggetto:PROCEDURA COMPARATIVA RISERVATA A ORGANIZZAZIONI DI VOLONTARIATO
E ASSOCIAZIONI DI PROMOZIONE SOCIALE PER LO SVOLGIMENTO DEL SERVIZIO DI
ORGANIZZAZIONE E GESTIONE MANIFESTAZIONE “BARBERINO IN FIORE 2019” E
RELATIVA MANIFESTAZIONE COMMERCIALE A CARATTERE STRAORDINARIO DI SABATO
11 E DOMENICA 12 MAGGIO 2019.

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Il sottoscritto
nato a provincia ()l ,
Codice fiscale , in qualita di

U Presidente/legale rappresentante (allegare copia di un documento di riconoscimento in corso di

validita)

U procuratore del legale rappresentante (nel caso, allegare copia conforme all’'originale

della procura e copia di un documento di riconoscimento in corso di validita);

U altro, specificare (allegare copia della delega e documento di riconoscimento in corso di
validita)

della
ASSOCIAZIONE / ORGANIZZAZIONE

senza scopo di lucro denominata

con sede in , via ,n__,
CAP , Provincia ( ) Codice Fiscale: ,
P.l. (eventuale)

COMUNICA

linteresse dell’associazione / organizzazione a partecipare alla procedura comparativa in
oggetto.

A tal fine, assumendosene la piena responsabilita e consapevole delle sanzioni anche di natura
penale per I'eventuale rilascio di dichiarazioni false o mendaci (art. 76 del DPR 445/2000),
dichiara quanto segue:
= che l'associazione/organizzazione rappresentata € in possesso di requisiti di moralita
professionale;
= che l'associazione/organizzazione rappresentata possiede “adeguata attitudine” da valutarsi
dal curriculum allegato, con riferimento alla struttura, all'attivita concretamente svolta, alle
finalita perseguite, al numero degli aderenti, alle risorse a disposizione e alla capacita
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tecnica e professionale, intesa come “concreta capacita di operare e realizzare |'attivita
oggetto di convenzione”, capacita da valutarsi anche con riferimento all'esperienza,
organizzazione, formazione e aggiornamento dei volontari (articolo 56 commi 1 e 3 del
Codice).
= che I'associazione/organizzazione rappresentata € iscritta da almeno sei mesi nel “registro
regionale del volontariato” in quanto risulta iscritta al registro della Regione Toscana dal
atto dirigenziale n® del :

Ai fini della formulazione della graduatoria, fornisce le informazioni che seguono:
= numero di mesi, non inferiore a sei, di iscrizione nel registro regionale:
U da6a?24 mesi
O da 25 a60 mesi
U oltre 60 mesi
O oltre 100 mesi
come risulta dalla dichiarazione resa al punto precedente.

= numero soci aderenti alla data attuale (data di pubblicazione dell’avviso di selezione)

= numero dei volontari impiegati nel progetto (compreso i soci)

» Esperienza maturata in attivita di organizzazione eventi e rassegne similari:
(specificare le tipologie di eventi e rassegne organizzate)

= Proposta progettuale che descrive le modalita di gestione ed esecuzione del progetto,
nonché dell’organizzazione utilizzata, in coerenza a quanto richiesto dal’Amministrazione con
dettagliata descrizione della presenza, utilizzo, modalita d'impiego e numero del personale
volontario (es: ricerca, contatti e gestione dei partecipanti alla manifestazione commerciale a
carattere straordinario interamente curata dai volontari....) Indicazione delle modalita di
coinvolgimento di altre associazioni locali, dei residenti nel centro storico e di altri soggetti
comunque interessati dalla manifestazione ben evidenziando eventuali attivita aggiuntive:
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(firma)

Allegati:

copia di documento di identita del firmatario e/o eventuale delegante;
statuto;

curriculum da cui si evincono gli elementi di valutazione descritti al punto 4);
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La presente domanda dovra essere consegnata entro e non oltre le ore 12.00 del giorno
21.03.2019 all’U.R.P. del Comune di Barberino Tavarnelle, Localita Tavarnelle Val di Pesa, Piazza
Matteotti n. 39, 50028 Tavarnelle Val di Pesa (FI) aperto al pubblico il Lunedi, Mercoledi, Venerdi
dalle ore 8.30 alle ore 13.00 ed il Martedi e Giovedi dalle ore 8.,30 alle ore 13.00 e dalle ore 15.30
alle ore 19.00, in plico chiuso riportante all’esterno la denominazione dell’organizzazione di
Volontariato o dell’Associazione di promozione sociale, il relativo indirizzo, il Codice
Fiscale (eventuale Partiva IVA) oltre alla seguente dicitura: “PROCEDURA COMPARATIVA
— CO-PROGETTAZIONE E GESTIONE EVENTO “BARBERINO IN FIORE” ANNO 2019”
tramite:
e consegna a mani;
e pec all'indirizzo: barberinotavarnelle@postacert.toscana.it Nel caso di trasmissione via pec
dovra essere inserito nelloggetto: “PROCEDURA COMPARATIVA - CO-
PROGETTAZIONE E GESTIONE EVENTO “BARBERINO IN FIORE ANNO 2019”.
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