










MODELLO A
AL DIRIGENTE SCOLASTICO




       Istituto Comprensivo 




       Sassuolo 1 Centro Est



    41049      SASSUOLO (MO)
OGGETTO:    ISTANZA   DI    PARTECIPAZIONE
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________nato/ a____________
___________________ (MO) , il__________________ residente in ____________________________
(____)  Via/Piazza_______________________________ n._______
Rappresentante legale della Ditta/Azienda_______________________________________________
con sede legale in_____________________________________________CAP___________________
Via/Piazza __________________________________ n._________
Partita IVA___________________________________
CHIEDE
Di partecipare alla selezione delle ditte da consultare per la realizzazione del Progetto:
Codice identificativo Progetto

10.8.1.A1-FESRPON-EM-2015-151
Codice CUP



G86J16000070007
Allega alla presente:
1. Allegati 1-2-3 debitamente compilati,  intestati e firmati
2. Fotocopia documento di identita’  (carta identità-passaporto) in corso di validità.
Autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del  D.Lgs 196 / 03
_____________________, lì__________________







__________________________







              (timbro e firma)  
