
Manifestazione di interesse 

Io sottoscritto ...................................................................................................................................................... 

nato a .....................................................................................il........................................................................... 

nella mia qualità di ..................................................... ........................................................................................ 

della società......................................................................................................................................................... 

forma giuridica .................................................................................................................................................... 

codice fiscale ........................................................partita I.V.A. .......................................................................... 

con sede legale in ................................................. Via/Piazza............................................................n.............. 

con sede operativa effettiva in.................................................ViaPiazza.........................................n.............. 

telefono.........................................e-mail ordinaria (PEO)................................................................................e-

mail certificata (PEC) .....................................................................nr. iscrizione Registro Imprese..................... 

presso la Camera di Commercio di ...................................

CHIEDO

di essere incluso e conseguentemente iscritto nell'elenco degli operatori economici del settore merceologico 

LAVORI EDILI E DI RISTRUTTURAZIONE EDILIZIA tenuto dall'Istituto Educativo Statale "E. Setti Carraro 

Dalla Chiesa" di via Passione  nr. 12 in Milano

Lì,! ! ! ! ! !

! ! ! ! ! ! Firma del Rappresentante Legale

! ! ! ! ! ! ___________________________

NOTA: al presente modello deve essere allegata copia fotostatica leggibile, ancorché non autenticata, di un 
documento di identità del sottoscrittore. La mancata allegazione della citata copia fotostatica comporta la 
nullità della dichiarazione


