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ALLEGATO E)

ISTANZA DI PARTECIPAZIONE ED OFFERTA TECNICO QUALITATIVA ED ECONOMICA PER 
L’AFFIDAMENTO IN CONCESSIONE DI BENE STRUMENTALE DELL’IMPIANTO SPORTIVO UBICATO 
IN VIA FOSSO CANALI COSTITUITO DA CAMPI DA TENNIS, PISTA DI PATTINAGGIO E PARCO 
PUBBLICO PER ANNI CINQUE 

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

nato a ......................................…………………………....….. il .......................………………...., residente nel 

Comune di …………......................……….…………............................................................, Provincia di 

………......................., Via/Piazza …………………………………………………………………………… in qualità 

di Legale rappresentante dell’Associazione/Società Sportiva/Federazione sportiva………………………………. 

………………………………………………………………………………… avente sede nel Comune di 

……………….…………………………………………….……………., Provincia ……...., Via/Piazza 

………………………..………………………………………………, con codice fiscale numero 

…………..........................................………..... e con partita I.V.A. numero 

..............................................………………, telefono ..……................................., fax ……………………………,

CHIEDE
di poter partecipare alla procedura comparativa finalizzata all’affidamento in concessione di bene strumentale  

dell’impianto sportivo ubicato in Via Fosso Canali costituito da campi da tennis, pista di pattinaggio e parco 

pubblico per anni cinque e a tal fine 

DICHIARA
sotto la sua personale responsabilità penale, ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 
445/2000 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, per le 

ipotesi di dichiarazioni mendaci,

Di essere:
 Società ed Associazioni sportive dilettantistiche affiliate alle Federazioni Sportive o agli Enti di 
Promozione sportiva riconosciuti dal CONI;
 Discipline sportive associate al CONI;
 Federazioni sportive nazionali affiliate al CONI.
 Di possedere i seguenti requisiti:

Di possedere i seguenti requisiti:

Requisiti di ordine generale:
 di essere in possesso dei requisiti di ordine generale (di capacità giuridica a contrarre con la 
pubblica amministrazione) di cui agli articoli 94, 95, 96, 97 e 98 del Decreto legislativo 31 marzo 
2023 n. 36

Requisiti di idoneità professionale:
 Statuto/atto costitutivo della società/associazione/federazione sportiva/enti di promozione sportiva da 

cui risulti una corrispondenza tra le finalità degli stessi e quelle del servizio oggetto della presente 
concessione;

 Certificato di iscrizione al registro del CONI; 
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Requisiti di capacità tecniche e professionali

 garantire il possesso di adeguate risorse umane e tecniche e l’esperienza necessaria per assicurare 
un adeguato standard di qualità nella gestione dell’impianto oggetto della presente concessione.

PROPONE QUINDI LA SEGUENTE OFFERTA TECNICO QUALITATIVA

1. “PROGETTO DI GESTIONE”

PROGRAMMA DELLE MANIFESTAZIONI SPORTIVE/CULTURALI/RICREATIVEDA SVOLGERE 
NELL’IMPIANTO

Denominazione 
Manifestazione

Natura Manifestazione Dal _______ al ________ 
(durata di almeno 1 g.)

(Sarà attribuito 1 punto per ogni evento fino ad un massimo di punti 4)

ATTIVITA’ FORMATIVA DA SVOLGERSI PER INCREMENTARE LA PRATICA SPORTIVA VERSO I 
GIOVANI (FINO A 16 ANNI)

Descrizione attività 
formativa da realizzare nel 

settore giovanile

Presenza di personale qualificato (se 
presente indicare generalità e 

qualifica)

Dal _______ al ________ 
(durata di almeno 15 gg. 

complessivi)

(Saranno attribuiti 2 punti per ogni corso fino ad un massimo di punti 10 )

ATTIVITA’ INDIRIZZATA A FINALITÀ SOCIALI (DIVERSAMENTE ABILI, ANZIANI, ALTRO)
Descrizione attività (evento/corso) indirizzata a finalità sociali Dal ______- al ________ 

(durata di almeno 15 gg. 
complessivi)

(Saranno attribuiti 2 punti per ogni corso organizzato, fino ad un massimo di punti 6)

(il concorrente, oltre a fornire i dati richiesti, può allegare ulterioredocumentazioni su manifestazioni, corsi ed 
eventi che intende organizzare)   

  
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Inoltre, sotto la sua personale responsabilità penale, ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 
n. 445/2000  e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, per le 
ipotesi di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

2. Che ha maturato le seguenti “PRECEDENTI ESPERIENZE GESTIONALI DI IMPIANTI SPORTIVI 
SIMILARI”

Denominazione impianto 
gestito 

Committente (Comune, Ente 
pubblico o altro)

Durata della gestione 
(dal _ al __ con riferimento 

all’ultimo quinquennio )

3. Che risulta in possesso del requisito del “RADICAMENTO SUL TERRITORIO NEL BACINO DI 
UTENZA DELL’IMPIANTO” in quanto:

 A. Ambito territoriale di operatività del soggetto (barrare se ricorre l’ipotesi):
 soggetto operante nel Comune di Abbadia San Salvatore
 soggetto operante nella Provincia di Siena  
 soggetto  operante nella Regione Toscana     
                         

 B. Progetti ed attività di promozione sportiva realizzati nel territorio comunale nell’ultimo 
quinquennio:

 PROGETTI REALIZZATI

Denominazione progetto Natura Manifestazione Periodo realizzazione
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4. “AFFILIAZIONE A FEDERAZIONI DEL CONI O AD ENTI DI PROMOZIONE SPORTIVA 
RICONOSCIUTI DAL CONI STESSO ALLA DATA DI PRESENTAZIONE DELL’OFFERTA”

L’Associazione è affiliata  a  ________________________________________________________________ 

dal (/gg./mm./aa.)_______________________________.

5.  APERTURA ALL’UTENZA DELL’IMPIANTO SPORTIVO
Ore settimanali di apertura al pubblico ____________

6.  QUANTIFICAZIONE DEL PERSONALE DI CUSTODIA IMPIEGATO 
Numero personale di custodia che verrà impiegato durante l’apertura ed il funzionamento di tutto l’impianto 
sportivo: 

n. _______________  

PROPONE QUINDI LA SEGUENTE OFFERTA ECONOMICA

Sono ammesse solo offerte in diminuzione sul prezzo posto a base di gara. Non sono ammesse offerte in 
rialzo, né condizionate o espresse in modo indeterminato.

OFFERTA:________________________________
Indicare il prezzo (in numeri) più basso rispetto al contributo annuale che questo Ente potrà concedere a 
sostegno della gestione - pari ad € 16.000,00 posto a base di gara.

  IL DICHIARANTE   
       

 (Il modello dovrà essere compilato in ogni sua parte, barrando o cancellando le parti che non 
interessano e sottoscritto).


