
 

 
Dipartimento Partecipazione, Comunicazione e Pari Opportunità 

 
 

ALLEGATO A      Al Dipartimento Partecipazione,  
        Comunicazione e Pari Opportunità 
        Servizio Pari Opportunità 
        Circ.ne Ostiense, 191 
        00154 – Roma  
 
 
 
Oggetto: DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER 
L’INDIVIDUAZIONE DI OPERATORI ECONOMICI DA INVITARE ALLA PROCEDURA  
NEGOZIATA PREVIA CONSULTAZIONE AI SENSI AI SENSI DELL'ART. 1 COMMA 2) LETT. B) 
DELLA LEGGE 120/2020 E SS.MM.II. E DELL’ARTICOLO 63 DEL D. LGS 50/2016 E SS.MM.II, 
UNICO LOTTO PER L’AFFIDAMENTO - SECONDO IL CRITERIO DELL’OFFERTA 
ECONOMICAMENTE PIÙ VANTAGGIOSA, AI SENSI DELL’ARTICOLO 36 COMMA 9BIS E 
ARTICOLO 95 COMMA 3 DEL D.LGS 50/2016 E SS.MM.II DELLA GESTIONE DEL SERVIZIO DI 
“SPORTELLO DI ASCOLTO E CONSULENZA ANTIOMOFOBIA E TRANSFOBIA PER PERSONE 
LGBT+”. 
Ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. N.445/00, consapevole delle sanzioni previste dal Codice Penale e 
dalle leggi speciali in materia di falsità degli atti, oltre alle conseguenze amministrative previste per 
le procedure relative agli appalti di servizi: 
 
Il/La sottoscritto/a________________________________________________ 
 
 

Dati del sottoscrittore 
 

Cognome e Nome 
 

 

Codice Fiscale 
 

 

Data e luogo di nascita 
 

 

Indirizzo completo 
 

 

Telefono – fax 
 

 

E- mail 
 

 

PEC 
 

 

 
 
In qualità di titolare/i o di Legale/i Rappresentante/i o di altra persona/e munita/e di specifici poteri di 
firma di: 
 
 
 

Dati del Soggetto proponente 
 



 

Denominazione 
 

 

Natura giuridica 
 

 

Codice fiscale – Partita I.V.A. 
 

 

Sede legale 
 

 

Telefono – fax 
 

 

E-mail 
 

 

PEC 
 

 

 

Sede legale 
 

Indirizzo 
 

 

C.A.P. 
 

 

Città 
 

 

Provincia 
 

 

Telefono 
 

 

E-mail 
 

 

PEC 
 

 

 

Sede operativa principale (solo se diversa da quella legale) 
 

Indirizzo 
 

 

C.A.P. 
 

 

Città 
 

 

Provincia 
 

 

Telefono 
 

 

E-mail 
 

 

PEC 
 

 

 
 
 
 
 

DICHIARA 
 



 

l'interesse dell'ente che rappresenta ad essere invitato a partecipare alla procedura di Gara in 
oggetto per l’affidamento del servizio di gestione dello “Sportello di ascolto e consulenza 
antiomofobia e transfobia per persone LGBT+”. 
 
Dichiara che il recapito al quale potranno essere inviate le comunicazioni inerenti la procedura in 
oggetto è il seguente: 
 
 

PEC 
 

 

Telefono 
 

 

E-mail 
 

 

 
 
La mancata indicazione dell’indirizzo PEC comporta l’esonero della responsabilità della 
stazione appaltante per la mancata tempestività o il mancato recapito delle comunicazioni. 
 
Allega: 
 
- Autocertificazione ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 attestante il possesso dei requisiti 
ex art. 83 del D.Lgs. n. 50/2016 e ss.mm.ii. come meglio specificati nell’Avviso e dei requisiti previsti 
dall’art. 80 del medesimo Decreto. 
 
- Copia di un documento di identità in corso di validità del soggetto sottoscrittore. 
 
 
Il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati personali ai fini dello svolgimento degli adempimenti 
connessi alla procedura della suddetta selezione (informativa ai sensi del Regolamento UE 
2016/679 del Parlamento Europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016). 
 
 
 
 

 
Firma del sottoscrittore 

 
 

____________________________ 


