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Allegato C)  alla domanda di partecipazione 
Proposta migliorativa in termini tecnici ed economici

OGGETTO: Per l'acquisizionedimanifestazioni di interesseda partedisoggettiinteressati alla co-progettazione e co-gestione di interventi per l’attuazione del  “Servizio di Pronto Intervento Sociale “– finanziato nell’ambito del Piano di Attuazione Locale (PAL) annualità 2018 presentata dall’AOD1:


	Descrizione proposte migliorative

	Descrizione tecnica proposta migliorativa


	Descrizione economica 

	Descrizione economica sulla proposta migliorativa

	Totale co-finanziamento al progetto



	Firma del Legale Rappresentante 
Il legale rappresentante del soggetto proponente acconsente all’utilizzazione dei dati immessi ai sensi della legge n. 196/2003:     SI        	NO[image: https://lh3.googleusercontent.com/MaJqrULGtXqgGD4mjm_ueg95aMkKmG9u9I_Bo2cIjvHQXCWN8OgnXD_p4piSmNonoVJxrpbzqZ9LN90v3tigF4cHhh7B_6V5lD2jdF6AusJ2Nmn4SWwv0eJsIaxmf0cBCnWd3UQN][image: https://lh3.googleusercontent.com/MaJqrULGtXqgGD4mjm_ueg95aMkKmG9u9I_Bo2cIjvHQXCWN8OgnXD_p4piSmNonoVJxrpbzqZ9LN90v3tigF4cHhh7B_6V5lD2jdF6AusJ2Nmn4SWwv0eJsIaxmf0cBCnWd3UQN][image: https://lh3.googleusercontent.com/MaJqrULGtXqgGD4mjm_ueg95aMkKmG9u9I_Bo2cIjvHQXCWN8OgnXD_p4piSmNonoVJxrpbzqZ9LN90v3tigF4cHhh7B_6V5lD2jdF6AusJ2Nmn4SWwv0eJsIaxmf0cBCnWd3UQN][image: https://lh3.googleusercontent.com/MaJqrULGtXqgGD4mjm_ueg95aMkKmG9u9I_Bo2cIjvHQXCWN8OgnXD_p4piSmNonoVJxrpbzqZ9LN90v3tigF4cHhh7B_6V5lD2jdF6AusJ2Nmn4SWwv0eJsIaxmf0cBCnWd3UQN]

Luogo e data:_____________________________


Firma del Legale Rappresentante 
(nel caso di costituendo raggruppamento firma del rappresentante dell’ente capofila) 


Il presente documento va sottoscritta dal legale rappresentante del concorrente con firma digitale; nel caso di costituendo raggruppamento temporaneo o da un consorzio ordinario  deve essere sottoscritto da tutti i legali rappresentanti delle imprese che costituiranno il predetto raggruppamento o consorzio. Deve essere allegata, copia fotostatica di un documento di identità, del/dei sottoscrittore/i.


(nel caso di costituendo raggruppamento) 
firma dei legali rappresentanti degli altri  soggetti partecipanti in qualità di partners
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