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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA STRUTTURE 

AI SENSI DELL’ART. 47 E 76 D.P.R. N. 445/2000 

Prefettura – Ufficio Territoriale del Governo 

Avellino 

PROCEDURA APERTA AI SENSI DEGLI ARTT. 59 E 60 DEL DECRETO LEGISLATIVO N. 50 DEL 2016 

PER L’AFFIDAMENTO MEDIANTE ACCORDO QUADRO-CONVENZIONE DEI SERVIZI DI 

ACCOGLIENZA A FAVORE DI RICHIEDENTI PROTEZIONE INTERNAZIONALE 

 

Il sottoscritto ………….…………………………………............................………................……  

nato il……………………….. a………...……………………………………................….............. 

in qualità di:  

□ Legale rappresentante  

□ Procuratore, come da procura generale/speciale in data___________ a rogito del Notaio 

_________________________ Reg. _____________ (da allegare in copia conforme all'originale)  

dell’impresa……………………………………….…………………………....…………………..  

con sede legale in………………………...………………………………………………………….  

con sede operativa in……………………..…………………………….………………………….....  

recapito corrispondenza: barrare se □ SEDE LEGALE oppure □ SEDE OPERATIVA  

con codice fiscale …………..………………… con partita IVA ……………….……………  

tel ……...........................……………… Cell. ……….........................…………  

Fax ……………….................. e-mail........................................... e 

PEC………….................……........................................................... ; 

consapevole ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, delle responsabilità e sanzioni, previste dal codice 

penale e dalle leggi speciali in materia, in caso di dichiarazioni mendaci e formazione o uso di atti falsi, ed 

assumendone piena responsabilità ai sensi degli artt. 46 e 47 del citato D.P.R. n. 445/2000; 

DICHIARA 

 

che saranno utilizzate per l’espletamento dei servizi oggetto della proposta le strutture di seguito indicate e 

che le stesse sono in possesso delle certificazioni urbanistiche e di abitabilità, sanitarie e di sicurezza: 

numero_____________ posti complessivi.  

 

 

1) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  
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2) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

3) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

4) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

5) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

6) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

7) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________ 
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8) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  
 

9) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

10) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

11) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

12) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

13) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  
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14) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

15) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

16) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

17) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

18) Comune___________________________________________  numero posti totali disponibili_________ 

via______________________________ n. _____ - di cui uomini ______ donne  ______  minori ______  

Titolo di godimento della struttura (proprietà/locazione, ect.) ______________________________________  

Proprietà ______________________________________ - NCEU particella ____ foglio _______ sub. _____ 

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale ______________________________________________ 

Data e luogo di nascita ________________________________ Codice fiscale ________________________  

Eventuale denominazione delle struttura ______________________________________________________  

 

Il Dichiarante  

 

___________________________ 

Allega copia documento identità valido 


