
All. 2 

 

 

Al Comune di Albano Laziale 

Scuola dell’Infanzia Paritaria Comunale 

Via F.lli Cervi, 24 -00041 Albano Laziale 

 

 

Oggetto: AA.SS. 2019/2020 E 2020/2021 MANIFESTAZIONE DI INTERESSE 

PARTECIPAZIONE PROCEDURA NEGOZIATA AI SENSI DELL’ART. 36 COMMA 2 

LETTERA B) DEL D.LGS N. 50/2016, PREVIA INDAGINE DI MERCATO, PER “ 

L’AFFIDAMENTO DELLA CONCESSIONE DEL SERVIZIO  “ PROGETTI INERENTI 

ATTIVITÀ EXTRACURRICOLARI IN ORARIO SCOLASTICO TENUTI DA  ESPERTI 

ESTERNI, PER GLI AA.SS. 2019/2020 E 2020/2021, CON COSTI A CARICO DELL’UTENZA”. 

CIG Z7D284A1FE 

 

Io sottoscritto________________________________________________________________ 

nato a ____________________________________________il ____________________________ 

residente nel Comune di____________________________________________________________ 

Via_____________________________________________n°____________________ 

In qualità di: 

 Legale Rappresentante (nel caso di procuratore: allegare la relativa procura notarile) 

CF/P.IVA_________________________________________________________________ 

 Lavoratore autonomo con P. IVA_______________________________________________ 

Fax_______________________E-mail__________________________________________ 

 Altro______________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

Visto l’avviso indagine esplorativa per manifestazione di interesse presso la scuola dell’infanzia 

paritaria comunale di albano laziale per l’affidamento del servizio “progetti inerenti 

attivita’extracurricolari tenuti da esperti esterni,” relativamente agli aa.ss. 2019/2020 2020/2021, 

con costi a carico dell’utenza richiedente. 

DICHIARA 

Di manifestare l’interesse a partecipare alla procedura negoziata per l’affidamento del servizio 

“progetti inerenti attivita’extracurricolari tenuti da esperti esterni,” relativamente agli aa.ss. 

2019/2020 2020/2021, con costi a carico dell’utenza richiedente. 

 

E a tal fine allega: (specificare) 

 _______________________________________________ 

 _______________________________________________          

 copia di un documento di identità in corso di validità del dichiarante  

 

 

 Luogo e  data________________________                                      Firma del Dichiarante 

 


