	[image: Immagine che contiene testo

Descrizione generata automaticamente]
	COMUNE DI
AZZANO SAN PAOLO
PROVINCIA DI BERGAMO
Piazza IV Novembre, n. 23 - C.A.P. 24052 C.F. - Partita IVA 00681530168

SETTORE SERVIZI ALLA PERSONA
www.comune.azzanosanpaolo.bg.it
servizi.sociali@comune.azzanosanpaolo.bg.it
servizio.istruzione@comune.azzanosanpaolo.bg.it
biblioteca@comune.azzanosanpaolo.bg.it
comuneazzanosanpaolo@pec.it

	


Resp.Settore/Ass. Sociale

Servizi Sociali
Segreteria
Ufficio amministrazione
Assistente Sociale

Istruzione, Cultura, Sport
Segreteria 
Biblioteca
	


035 53 22 13

035 53 22 84
035 53 22 14
035 53 22 56
035 53 22 57

035 53 22 89
035 53 22 30
035 53 22 27/54



Manifestazione di interesse per l’assegnazione non in forma esclusiva, di locali comunali per lo svolgimento di Corsi e attività musicali periodo: 
da Ottobre 2026 a Maggio 2027

MODULO DI CANDIDATURA
Il presente modulo compilato e sottoscritto va inoltrato via PEC all’indirizzo del Comune di Azzano San Paolo: comuneazzanosanpaolo@pec.it 
Il sottoscritto____________________________________________________________________________
Nato a ____________________________________il __________________________________________ 
Residente in: Via/P.zza _______________________________________________________________________________________
Comune______________________________________________Prov.______________________________
telefono n._________________________________________________
se presidente di Associazione (o altra realtà come indicato nell’Avviso) indicare 
nome associazione__________________________________________________________________ 
sede in: Via/P.zza_________________________________________________________________________ 
Comune____________________________________________________________Prov.________________ 
CODICE FISCALE n. ________________________________________________________________________
PARTITA Iva n.____________________________________________________________________________
 email________________________________@_________________________________________________
email (pec) ______________________________________________________________________________

dichiara 
· di aver letto e preso visione di tutti i punti dell’Avviso pubblico che si allega firmato per presa visione 
· la propria candidatura per l’organizzazione- gestione del corso anno 2026-2027 di: _________________________________________________________________________________

· di possedere i requisiti di idoneità professionale e di esperienza qualificata come richiesto nell’Avviso: 
· essere docente diplomato del corso di cui ci si propone (allegare cv); 
· essere maggiore di 18 anni d’età;
· aver maturato esperienza professionale nell’ambito musicale in cui ci si propone, autocertificando le esperienze svolte e in atto, con indicazione di corsi tenuti; (allegare autocertificazione) 
· indicare con autocertificazione di aver svolto o svolgere altri corsi su altri territori per Enti pubblici o altre realtà private

Allega
· Proposta didattica e organizzativa per la gestione dei corsi musicali nonché tipo di strumento scelto da cui si evinca:
· le fasce di età a cui sono rivolte le lezioni; la tipologia di lezioni: individuali o di gruppo (entrambe), il numero massimo di allievi per corso per ciascuno degli strumenti previsti; 
· il costo orario e la durata delle lezioni, diviso per corso sia individuale e di gruppo; 
· [bookmark: _GoBack]la percentuale di sconto applicata ai residenti, la tariffa finale (sia per corsi individuali che di gruppo) per gli iscritti residenti in Azzano San Paolo, precisando la differente tariffa per i non residenti;
· le modalità e gestione raccolta delle iscrizioni degli interessati e dei pagamenti per gli iscritti;

Allega inoltre
·  Manleva (allegato A) compilato e sottoscritto;
· Copia documento d’identità del firmatario, in caso di firma autografa;

Dichiara l’insussistenza:
· di una delle cause di esclusione previste nel d. lgs. n.36/2023, analogicamente applicato alla presente procedura, per le finalità appena richiamate, ed in quanto compatibile; 
· nei confronti dell’Amministrazione procedente, di ipotesi di conflitto di interesse, previste dall’art. 6 bis della legge n. 241/1990 e ss. mm.;


Data________________        		Firma (Se digitale specificare cognome e nome)___________________________________ 
Il presente modulo di autocandidatura va sottoscritta preferibilmente digitalmente. Si rammenta che la falsa dichiarazione: - comporta l’applicazione di sanzioni penali; - costituisce causa di esclusione dalla presente procedura. 
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