Allegato 1


	Codice identificativo
 
	                          


Domanda di partecipazione 
Avviso Pubblico - “Le Comunità Solidali”
Spett.le CSV Napoli
Centro Direzionale Isola E/1 - 80143 Napoli

(dati del rappresentante legale)

Il/la sottoscritto/a............................................................... nato/a a ...............................il................................. residente a ............................. via............................................................... codice fiscale ……………………………….

tel. ……………………… mail ………………………………………….….….….….…..

in qualità di rappresentante legale
(dati dell’organizzazione)

dell’organizzazione di volontariato......................................................................................................................
con sede legale a ..................................cap…………………  via ...............................................................................
con sede operativa (se diversa da quella legale) …………………………………………………………………………………………….
tel. ……………………… mail ……………………………………………………….. codice fiscale ………………………………………………..
con la presente inoltra formale richiesta di partecipazione 
all’Avviso Pubblico “Le Comunità Solidali” con il progetto dal titolo: ………………………………………………………………………………………………………………………………….
a tale scopo dichiara
· di aderire a quanto contenuto nell’Avviso Pubblico stesso
· che l’ODV Capofila da me rappresentata è scritta al Registro regionale del Volontariato (data ……………..... n. decreto ……….….............)

· che la rete è così composta:
	Denominazione
	Natura giuridica 

	Iscrizione registri 

	Sede legale


	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Si dichiara inoltre che il coordinamento del progetto è affidato a:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
(nome/cognome/recapiti tel./mail) 

Si allega alla presente:
· accordo di partenariato sottoscritto da tutti i partner di progetto (all.2)

· dichiarazione sostitutiva di sussistenza dei requisiti redatta da ciascun membro della rete (all.3)
· scheda progetto in formato cartaceo o scansita debitamente firmata (all.4);

· scheda progetto su supporto informatico editabile (word; Open Office; etc) 

· piano economico in formato cartaceo o scansito debitamente firmato (all. 5); 
· piano economico su supporto informatico editabile (foglio di calcolo Open Office; Excel; etc) 
· copia documento di attribuzione codice fiscale dell’ODV responsabile di rete
· eventuali manifestazioni di interesse/patrocini morali/lettere d’intenti  

Si autorizza il trattamento dei dati personali contenuti nel presente documento ai sensi del Regolamento UE 679/2016 e disposizioni vigenti. 
_________________, ________________                                                  Firma legale rappresentante

(luogo)


(data)                                                                                                        

                                                                                                          _________________________
� Campo riservato all’ufficio, lasciare libero. 


� Cosi come indicati nell’art 2 dell’Avviso: ODV, Altri enti del Terzo Settore (APS, Onlus iscritte all’anagrafe), enti no profit; enti profit.  


� Indicare i riferimenti dell’iscrizione ai registri di competenza; (per le sole ODV non iscritte al Registro Regionale del volontariato indicare il numero di iscrizione al ROA). 


� Indicare il Comune della città metropolitana di Napoli in cui l’organizzazione ha la sede legale.
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