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ALLEGATO “MODELLO DOMANDA DI PARTECIPAZIONE SPONSOR”
OGGETTO: DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL'AVVISO PUBBLICO DI SPONSORIZZAZIONE


Il/La sottoscritto/a________________________________________________________________________ 
Nato/a a _________________________________________il_____________________________________ 
Cod. fiscale___________________ residente a ___________________________________CAP__________ 
Via____________________________________________________________________n.______________ in qualità di Legale Rappresentante/Titolare di _________________________________________________ Procuratore/delegato della/del società/ impresa/ente/istituzione; (denominazione e ragione sociale dello sponsor) 
_______________________________________________________________________________ con sede legale in 
Via ___________________________________n.__________________CAP__________ 
Città______________________________ Tel. Cell.____________________ PEC _____________________ e-mail 
_________________________________________________P. Iva ___________________________ Cod. Fiscale Iscrizione al Registro delle imprese n._____________________________________________ 
CCIAA di ______________________________________________________________________________ 

C H I E D E

di partecipare all’avviso pubblico avente ad oggetto l “AVVISO PUBBLICO PER CONTRATTO DI SPONSORIZZAZIONE DURANTE IL CORSO DI QUALIFICA PER MICOLOGI” impegnandosi per la seguente cifra: €……………………/………. (importo minimo € 5000) 



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA


Redatta secondo lo schema esemplificativo allegato, resa dal soggetto munito degli adeguati poteri di firma, con allegata copia fotostatica del documento di identità̀ del sottoscrittore, in corso di validità̀, contenente le seguenti dichiarazioni, rese ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000, attestanti: 
· i dati del proponente; 
· i riferimenti al presente avviso; 
· la conoscenza ed accettazione, di tutte le condizioni previste nell’avviso e nello schema di contratto allegato; 
· la non sussistenza di conflitto di interesse tra l’attività̀ pubblica e quella privata svolta dall’offerente; 
· l’inesistenza delle condizioni di incapacità̀ anche temporanea a contrattare con le pubbliche amministrazioni di cui agli artt. 120 e ss. della L 689/1981 e 32ter e 32- quater e ss. del Codice penale ed ogni altra ipotesi considerata dalla legge pregiudizievole o limitativa della capacità contrattuale; 
· l’inesistenza di impedimenti derivanti dalla sottoposizione a misure cautelari antimafia art. 67 Decreto 159/2011; 
· l’inesistenza di procedure concorsuali o fallimentari (solo se imprese); 
· l’inesistenza di sanzioni amministrative di cui all’art. 9 decreto 231/2001 e all’art. 14 decreto 81/2008 
· la non appartenenza ad organizzazioni di natura politica, sindacale, filosofica o religiosa; 
· il possesso dei requisiti di ordine generale previsti dall’art. 80 d.lgs. 50/2016 e s.m.i. 
· l’assenza di conflitto di interesse tra l’attività̀ pubblica e privata, svolta dall’offerente; 
· l’assenza di contenzioso con l’Amministrazione; 

e, altresì 
DICHIARA

· l’impegno ad assumere tutte le responsabilità̀ e gli adempimenti inerenti conseguenti al messaggio pubblicitario e alle relative autorizzazioni. 
· l’accettazione completa ed incondizionata delle condizioni contrattuali previste nell’avviso, nella procedura di sponsorizzazione di eventi formativi “Procedura per la gestione delle sponsorizzazioni, la rilevazione e gestione del conflitto di interesso nell’ambito di corsi rivolti al personale sanitario” e nello schema di contratto di sponsorizzazione; 
· di essere a conoscenza di tutte le prescrizioni, norme ufficiali, leggi e regolamenti attualmente vigenti che disciplinano le sponsorizzazioni e in particolare quelle inerenti la pubblicità̀ e attività̀ promozionali nel materiale informatico/digitale dell’evento ECM FAD/ blended/RES; 
· di impegnarsi a corrispondere e a garantire quanto previsto nella propria offerta e di sottoscrivere apposito contratto di sponsorizzazione; 
· di fornire e consentire la pubblicazione e la divulgazione del logo dello Sponsor sulle pagine del sito web istituzionale dedicate al corso, sul programma del corso on line e cartaceo
· di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D.Lgs. n. 196 del 30 giugno 2003 S.M.I e Regolamento UE 2016/679, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento all’interno della quale la presente dichiarazione viene resa. 


ALLEGA A PENA DI ESCLUSIONE Fotocopia non autentica del documento di riconoscimento in corso di validità del/la Legale Rappresentante/Titolare di /Procuratore/delegato della/del società/impresa.



IN CASO DI FIRMA ELETTRONICA NON È NECESSARIO INCLUDERE COPIA DEL DOCUMENTO 



Data ....../……/ 2023 


Firma del/la Legale Rappresentante 
o della persona con potere di firma 




____________________________________________________ 
1 L’offerta deve essere sottoscritta da uno dei seguenti soggetti: - titolare della ditta se trattasi di azienda individuale;- legale rappresentante se trattasi di società, ente, consorzio o cooperativa;- institore (art. 2203 e sgg. del C.C.) o procuratore (art. 2209 e sgg. del C.C.) o procuratore speciale. In questi casi i poteri dovranno essere comprovati da procura allegata alla documentazione richiesta.
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