
 

 

 

ALLEGATO 1 - Domanda di partecipazione  

  

Spett.le  Comune di S.Michele di Ganzaria (CT) 
                                                                                   PEC: prot.gen@comune.sanmichelediganzaria.ct.it 

 

 

OGGETTO: AVVISO ESPLORATIVO FINALIZZATO ALL’INDIVIDUAZIONE DI OPERATOR 
INTERESSATI ALLA REALIZZAZIONE DI AZIONI PER IL COMUNE DI SAN MICHELE DI GANZARIA 

PER LA FASCIA D’ETA’ 7-14 , IN ATTUAZIONE DEL PROGETTO “BENESSERE IN COMUNE – 

“CREIAMO BEN-ESSERE” 

 

 

SOGGETTO/I RICHIEDENTE/I  

 

Il sottoscritto:  _________________________________________________________________________ 

in qualità di legale rappresentante dell’Ente: __________________________________________________ 

tipologia  ____________________________________________________________________________ 

Codice fiscale: _______________________________________________________________ 

Sede legale:__________________________________________________________________ 

Indirizzo: ___________________________________________________________________ 

Tel: _______________________________ 

Cell.: ______________ PEC: _______________________ E-mail:_______________________ 

 

(Ripetere la sezione in caso la proposta preveda la partecipazione di più soggetti) 

 

CHIEDE/CHIEDONO 

 

di partecipare all’Avviso pubblico indicato in oggetto per le seguenti azioni: 

 

□ AZIONE 2 Allestimento, implementazione e gestione di spazi attrezzati, anche dotati di una 

connessione internet, per lo studio in autonomia e per attività laboratoriali artistiche e culturali, 

ivi comprese le attività extrascolastiche; 

 

□ AZIONE 3 - Allestimento e gestione di spazi sicuri per l’aggregazione sociale di minorenni e 
famiglie, con particolare attenzione all’inclusione dei minori con disabilità; 

 

□ AZIONE 4 – Organizzazione di eventi ludici ed educativi a carattere sportivo, culturale e 

artistico, con particolare riferimento alla valorizzazione del territorio;   
 

 

A tal fine allega la seguente proposta progettuale con relativo piano economico: 

 

 

 

Luogo _________________________ data _______________________ 

 

 

 

Firma del Legale rappresentante    

___________________________ 

 


