Allegato n.1-DOMANDA DIPARTECIPAZIONE
(da inserire nella busta A – DOCUMENTAZIONE AMMINISTRATIVA)
AL LICEOSCIENTIFICOSTATALE
Giuseppe Peano di Monterotondo
Via della Fonte 9

Monterotondo

Oggetto determina a contrarre per l’avvio di indagine di mercato per l’affidamento diretto per l’individuazione degli operatori specialistici preposti all’Assistenza alla disabilità sensoriale uditiva e nella comprensione e produzione del linguaggio (C.A.A.). a.s.2023/24
DOMANDADIPARTECIPAZIONE
Il sottoscritto


nato a 
il
Codice Fiscale

in qualità di(carica sociale)



della Ditta

sede legale

sede operativa


partita IVA

n.telefono
e-mail
 pec

data di fondazione 

CHIEDE
cheladitta/societàsopraindicatavengaammessaapartecipareall’AFFIDAMENTO DIRETTO 
per l’individuazione degli operatori specialistici preposti all’Assistenza alla disabilità sensoriale uditiva e nella comprensione e produzione del linguaggio (C.A.A.) a.s.2023/24.
Luogo
Data

Timbro e Firma del Legale Rappresentante

