Modello A

Al COMUNE DI TAGLIO DI PO

P.zza IV Novembre n. 5
45019
Taglio di Po (RO)
Oggetto:  
Concorso di idee per la “RIQUALIFICAZIONE DELLE AREE CENTRALE DENOMINATE PIAZZA IV NOVEMBRE E PIAZZA VENEZIA”.
ISTANZA DI PARTECIPAZIONE
	Il/a sottoscritto/a
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	

	con studio tecnico in 
	
	Prov.
	

	via
	
	n.
	

	Tel.
	
	Fax
	
	Pec
	

	in possesso del titolo di studio di 
	

	iscritto all’Albo/Ordine/Collegio
	

	della Provincia di
	
	al n°
	

	abilitato all’esercizio della professione dal
	


C H I E D E

di partecipare al concorso di idee denominato “RIQUALIFICAZIONE DELLE AREE CENTRALE DENOMINATE PIAZZA IV NOVEMBRE E PIAZZA VENEZIA”  indetto da codesta Amministrazione in qualità di (barrare la casella di interesse):

concorrente singolo
 rappresentante di un gruppo di concorrenti 

Luogo e data












Firma

Modello B
Oggetto:  
Concorso di idee per la “RIQUALIFICAZIONE DELLE AREE CENTRALE DENOMINATE PIAZZA IV NOVEMBRE E PIAZZA VENEZIA”.
COMPOSIZIONE DEL GRUPPO DI CONCORRENTI
I sottoscritti
Componenti del gruppo di progettazione 
	Cognome e nome 
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	

	con studio tecnico in 
	
	Prov.
	

	via
	
	n.
	

	Tel.
	
	Fax
	
	Pec
	

	in possesso del titolo di studio di 
	

	iscritto all’Albo/Ordine/Collegio
	

	della Provincia di
	
	al n°
	

	abilitato all’esercizio della professione dal
	


	Cognome e nome 
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	

	con studio tecnico in 
	
	Prov.
	

	via
	
	n.
	

	Tel.
	
	Fax
	
	Pec
	

	in possesso del titolo di studio di 
	

	iscritto all’Albo/Ordine/Collegio
	

	della Provincia di
	
	al n°
	

	abilitato all’esercizio della professione dal
	


	Cognome e nome 
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	

	con studio tecnico in 
	
	Prov.
	

	via
	
	n.
	

	Tel.
	
	Fax
	
	Pec
	

	in possesso del titolo di studio di 
	

	iscritto all’Albo/Ordine/Collegio
	

	della Provincia di
	
	al n°
	

	abilitato all’esercizio della professione dal
	


Collaboratori/consulenti 
	Cognome e nome 
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	

	qualifica
	

	natura della collaborazione/consulenza 
	


	Cognome e nome 
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	

	qualifica
	

	natura della collaborazione/consulenza 
	


	Cognome e nome 
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	

	qualifica
	

	natura della collaborazione/consulenza 
	


NOMINANO

Il Sig.  ……………..

quale CAPOGRUPPO delegandolo ai sensi del bando Concorso di idee per la “RIQUALIFICAZIONE DELLE AREE CENTRALE DENOMINATE PIAZZA IV NOVEMBRE E PIAZZA VENEZIA” indetto dal Comune di Taglio di Po,
DICHIARANO

1. di eleggere come domicilio, ai fini del presente concorso il seguente indirizzo:

Ragione Sociale:

Via




Città



CAP

Tel.






fax



                
e-mail

PEC
e di autorizzare la Stazione Appaltante a inviare tutte le comunicazioni inerenti la presente procedura esclusivamente a mezzo PEC.
2. (obbligatoria nel caso di raggruppamenti): 

che il giovane professionista abilitato da meno di cinque anni dalla data di pubblicazione dell’avviso è: 
(nome e cognome)……………………………………………………………………………. 

nato a……………………………………………..il…………………..iscritto all' Albo ……..……………… 
………………..………………………………………………….della provincia di…………………… 
……………………………… al n…………….. dell’anno ….., 
Cod. Fisc.……………………………… P IVA……………………………………………………. 

3. di autorizzare, ai sensi del D. Lgs. n° 196/2003 del 30.06.2003, l’ uso dei dati personali ai soli fini del presente concorso di idee e dei rapporti ad esso connessi.
Luogo e data












Firme

Modello C
Oggetto:  
Concorso di idee per la “RIQUALIFICAZIONE DELLE AREE CENTRALE DENOMINATE PIAZZA IV NOVEMBRE E PIAZZA VENEZIA”.
DICHIARAZIONE RISPETTO ALLE CONDIZIONI 

di cui agli artt. 8 e 9 del bando 
	Il/a sottoscritto/a
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	

	con studio tecnico in 
	
	Prov.
	

	via
	
	n.
	

	Tel.
	
	Fax
	
	Pec
	

	in possesso del titolo di studio di 
	

	iscritto all’Albo/Ordine/Collegio
	

	della Provincia di
	
	al n°
	

	abilitato all’esercizio della professione dal
	


consapevole delle responsabilità penali previste dall’art. 76 del DPR 445/2000 per ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi previste 
D I C H I A R A

di trovarsi nelle condizioni previste dall’art. 8 del bando per la partecipazione e di non rientrare nei casi di incompatibilità e di esclusione di cui all’art. 9 del bando concorso di idee per la “RIQUALIFICAZIONE DELLE AREE CENTRALE DENOMINATE PIAZZA IV NOVEMBRE E PIAZZA VENEZIA”, e di non essere soggetto a sanzioni disciplinari che impediscano l’esercizio della professione al momento della consegna degli elaborati.
Luogo e data










Firma

Allegare fotocopia di un documento di identità in corso di validità

Modello D
Oggetto:  
Concorso di idee per la “RIQUALIFICAZIONE DELLE AREE CENTRALE DENOMINATE PIAZZA IV NOVEMBRE E PIAZZA VENEZIA”.
DICHIARAZIONI 
	Il/a sottoscritto/a
	
	C.F.
	

	nato/a il
	
	a
	
	Prov.
	

	residente in
	
	Prov.
	
	CAP
	

	via
	
	n.
	


consapevole delle responsabilità penali previste dall’art. 76 del DPR 445/2000 per ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi previste 
D I C H I A R A

1. di accettare tutte le norme del presente bando; 

2. di autorizzare la diffusione e la pubblicazione degli elaborati progettuali, 
3. di autorizzare l’esposizione del progetto ed il nome dei partecipanti e collaboratori. 

Luogo e data










Firma

Allegare fotocopia di un documento di identità in corso di validità

