
Allegato D
(da redigere in carta intestata del soggetto partner)

LETTERA DI ADESIONE  COME SOGGETTO PARTNER
AL PROGETTO PRESENTATO DA _________________________________________
AZIONE  _________________________________________________________________
ZONA/AREA TERRITORIALE  _______________________________________________

RELATIVAMENTE AGLI  INTERVENTI  DI  SOSTEGNO E INTEGRA ZIONE PER LE
FAMIGLIE  CON  ANZIANI  E/O  ANZIANI  SOLI  NELL'AREA  DEL L'ASSISTENZA
FAMILIARE DI CUI AL PROGETTO REGIONALE “PRONTO BADA NTE IN TOSCANA”
APPROVATO CON DGR 1071/2016.

Anagrafica soggetto PARTNER
Denominazione …........................................................
Natura giuridica ….......................................................
Estremi iscrizione così come previsto dall'art. 4 del bando regionale1 

Codice fiscale/Partita Iva …........................................
Sede legale …..............................................................
Sede/i  operativa/e  (indicare  eventuale  sede/i  operativa/e,  solo  se  diverse  dalla  sede  legale)
…...................................................
Telefono …........................  Fax …....................... E-mail ….......................................................

Legale rappresentante 
Cognome e nome
Nato/a a..................…................il ….............
Residente a …....................... Via/Piazza ............................…................
Codice fiscale................................. 
Documento di identità n. …..................................
Data scadenza documento di identità …...............rilasciato da …..............................................
Telefono …................................... E-mail …..............................................................................

Il sottoscritto dichiara l'affidabilità e l'onorabi lità degli operatori volontari e non, coinvolti sul
territorio.

Ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. 196/2003, recante disposizioni sul trattamento dei dati personali, il
sottoscritto autorizza la Regione Toscana al trattamento e all'elaborazione dei dati forniti  con la
presente domanda, per finalità gestionali e statistiche, anche mediante l'ausilio di mezzi elettronici o
automatizzati, nel rispetto della sicurezza e riservatezza necessarie.

Data......................                                               Firma legale rappresentante 
  

_____________________

Allegare: copia del documento di identità del sottoscrittore in corso di validità

1Alla domanda devono essere allegati  copia dello statuto e dell'atto costitutivo dei soggetti  del
Terzo settore rientranti nelle lettere e), g), h) dell'art. 17, comma 2, della l.r. 41/2005, di cui all'art. 4
del bando regionale.


