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AVVISO PUBBLICO
Raccolta di candidature per la partecipazione al progetto 
“Eccellenze e Territorio della Provincia di Brescia – 2026”




Il sottoscritto …………………………………………………………………….……., nato a …………………..……………...., Prov (…..….), il ……../……../…..…, Codice fiscale ……………………………………………., 
domiciliato per la carica a ………………..…….………….…………, Prov (……..) 
[bookmark: _Hlk51922611]in Via/Piazza ………………………………….………………………………..…………, CAP ………………,....

In qualità di legale rappresentante del Comune di 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
CHIEDE
di essere ammesso all’avviso pubblico per la raccolta di candidature per la partecipazione al progetto “Eccellenze e Territorio della Provincia di Brescia – 2026” .



A tal fine dichiara:
	

	Comune Capofila

	

		Comuni Partner


	Partner 1: 
Partner 2:
Partner 3:





[bookmark: _Hlk210817565]ABITANTI PARTENARIATO (Fonte ISTAT Popolazione Residente al 01/01/2025):______
[bookmark: _Hlk210743853]
	Informazioni sul Comune Capofila



	Dati Generali

	Comune
	

	Indirizzo
	

	Codice postale
	
	Città
	

	Email
	
	Sito web
	

	Telefono
	
	
	

	Rappresentante legale

	Cognome
	
	Nome
	

	
	

	Responsabile del progetto (persona di contatto)

	Cognome
	
	Nome
	

	Funzione
	

	Email
	

	Telefono
	
	
	

	






ABITANTI (Fonte ISTAT Popolazione Residente al 01/01/2025):__________


	[bookmark: _Hlk210817920]Informazioni sul Comune Partner 1



	Dati Generali

	Comune
	

	Indirizzo
	

	Codice postale
	
	Città
	

	Email
	
	Sito web
	

	Telefono
	
	
	

	Rappresentante legale

	Cognome
	
	Nome
	

	
	

	Responsabile del progetto (persona di contatto)

	Cognome
	
	Nome
	

	Funzione
	

	Email
	

	Telefono
	
	
	

	



ABITANTI (Fonte ISTAT Popolazione Residente al 01/01/2025):__________













		Informazioni sul Comune Partner 2





	Dati Generali

	Comune
	

	Indirizzo
	

	Codice postale
	
	Città
	

	Email
	
	Sito web
	

	Telefono
	
	
	

	Rappresentante legale

	Cognome
	
	Nome
	

	
	

	Responsabile del progetto (persona di contatto)

	Cognome
	
	Nome
	

	Funzione
	

	Email
	

	Telefono
	
	
	

	



ABITANTI (Fonte ISTAT Popolazione Residente al 01/01/2025):__________














	Informazioni sul Comune Partner 3


	Dati Generali

	Comune
	

	Indirizzo
	

	Codice postale
	
	Città
	

	Email
	
	Sito web
	

	Telefono
	
	
	

	Rappresentante legale

	Cognome
	
	Nome
	

	
	

	Responsabile del progetto (persona di contatto)

	Cognome
	
	Nome
	

	Funzione
	

	Email
	

	Telefono
	
	
	

	



ABITANTI (Fonte ISTAT Popolazione Residente al 01/01/2025):__________














	Motivazioni della costituzione del Partenariato e presentazione delle eccellenze del territorio

	





























	[bookmark: _Hlk147823191]





























Dichiara inoltre la disponibilità a riconoscere a Fondazione Provincia di Brescia Eventi la somma di € 1.000,00, quale contributo di compartecipazione alle spese di organizzazione del Progetto.

Il sottoscritto assume la piena responsabilità delle dichiarazioni, delle informazioni e delle notizie contenute nella presente domanda e nella documentazione eventualmente allegata.

Data ____________________ li ___________________

Firma del legale rappresentante

_______________________________________





CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati personali nel rispetto della vigente normativa sulla protezione dei dati personali ed, in particolare, il Regolamento Europeo per la protezione dei dati personali 2016/679, il d.lgs. 30/06/2003 n. 196 e successive modifiche e integrazioni.


Firma del legale rappresentante


_______________________________________



Qualora l’istanza venga sottoscritta con firma olografa, alla stessa andrà allegata copia della carta d’identità del firmatario in corso di validità



Allegati:
- Documentazione dettagliata a supporto della proposta.
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