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ALLEGATO 1
[bookmark: _Hlk185511167]MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
[bookmark: _Hlk152579329]OGGETTO: Manifestazione di interesse per l’affidamento di   fornitura per l'organizzazione e l'attuazione dei Viaggi di Istruzione dell'anno scolastico 2024/2025. Con procedura sotto soglia di rilevanza europea di cui all’art. 14 del D.lgs. n.36 del 31 marzo 2023, ai sensi e per gli effetti dell’art.50, comma 1, lettera b) D.lgs. n.36 del 31 marzo 2023. 
(scrivere in stampatello)
__l__ sottoscritt_ 
Cognome |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Nome |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Nat__ il |__|__| |__|__| |__|__|__|__| 
a |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| Provincia |__|__| 
cod. fis. |__|__|__| |__|__|__| |__|__|__|__|__| |__|__|__|__| |__| 
residente in |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Provincia |__|__| 
tipo via (via/piazza/traversa) |__|__|__|__|__|__|__|__| 
nome via |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| N. |__|__| 
Comune |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
C.A.P. |__|__|__|__|__| 
telefono: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
cellulare: |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
e-mail |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
in qualità di legale rappresentante dell’impresa:
Denominazione |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
con sede in |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Provincia |__|__| 
tipo via (via/piazza/traversa) |__|__|__|__|__|__|__|__| 
nome via |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| N. |__|__| 
Comune |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
C.A.P. |__|__|__|__|__| 
cod. fis. |__|__|__| |__|__|__| |__|__|__|__|__| |__|__|__|__| |__| 
partita I.V.A.: |__|__|__|__|__|__|__||__|__|__| |__| 
numero di fax (obbligatorio) |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
indirizzo p.e.c. (obbligatorio) 
|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
CHIEDE
di partecipare per i seguenti lotti: 

	CIG
	DESTINAZIONE
	PERIODO
	NUMERO PRESUNTO ALUNNI
	N° DOCENTI ACCOMPAGNATORI
	SPESA PRESUNTA PER ALUNNO
	SPESA TOTALE PRESUNTA

	
	VIAGGIO A MONACO DI BAVIERA 
	DAL 25 AL 28 FEBBRAIO 2025
	130 
LEARDI- TRIENNIO
	10 
	€ 447,00

	58.110,00 €

	
	VIAGGIO VERONA, VICENZA, PADOVA e TREVISO- LEARDI
	DAL 26 AL 28 FEBBRAIO 2025
	100  
LEARDI- BIENNIO
	10
	€ 367,00


	
36.700,00 €

	
	VIAGGIO VERONA, VICENZA, PADOVA e TREVISO- LUPARIA
	DAL 26 AL 28 FEBBRAIO 2025
	120 LUPARIA
	12
	€ 367,00
	
44.040,00 €



DICHIARA
Che l'impresa è iscritta dal_________________ al repertorio economico amministrativo del Registro delle imprese di__________________ al n. ___________________
A tale scopo,  	            


DICHIARA
1. che il domicilio presso il quale intende ricevere ogni eventuale comunicazione inerente la gara in oggetto e/o richieste di chiarimento e/o richieste di integrazione della documentazione presentata è il seguente (indicare solo se diverso dalla sede dell’impresa) 
Denominazione |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
con sede in |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Provincia |__|__| 
tipo via (via/piazza/traversa) |__|__|__|__|__|__|__|__| 
nome via |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| N. |__|__| 
Comune |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
C.A.P. |__|__|__|__|__| 
numero di fax (obbligatorio) |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
indirizzo p.e.c. (obbligatorio) |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
2. di aver preso piena conoscenza di tutte le modalità indicate nella lettera di invito e di accettarle integralmente; 
3. di aver preso piena conoscenza dei criteri di aggiudicazione;
ALLEGA  ALLA PRESENTE (spuntare ciò che interessa):
1. Allegato 2 - Dichiarazione tracciabilità flussi
1. Allegato 3 - Patto di integrità
1. Allegato 4 - Dichiarazione Art. 94 – D.Lgs. 36/2023
1. Allegato 5 – Dichiarazione situazione occupazionale
1. Allegato 6 – Dichiarazione titolare effettivo
1. Allegato 7 – Autodichiarazione
1. Allegato 8 - Prospetto servizi richiesti firmato in ogni pagina 
1. ALTRO___________________________________________________________
________________, lì ___________ 2024                	                              In fede ____________________________  
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