
 

Allegato 1)  

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO PUBBLICO DI COPROGETTAZIONE 

PER LA REALIZZAZIONE DI INIZIATIVE GIOVANILI E EVENTI TEMATICI 

ITINERANTI NEL TERRITORIO DELLA VAL D'ENZA - PROGETTO GIOVANI 

WANNABE 2.0 – VAL D’ENZA” – GECO 14” 

 

 

ALL’UNIONE VAL D’ENZA 

UFFICIO DI PIANO 

Via XXIV MAGGIO 47 

42027 BIBBIANO (RE) 

PEC: segreteria.unionevaldenza@pec.it  

Mail: segreteria@unionevaldenza.it 

   

 

AVVISO PUBBLICO DI COPROGETTAZIONE PER LA REALIZZAZIONE DI INIZIATIVE 
GIOVANILI E EVENTI TEMATICI ITINERANTI NEL TERRITORIO DELLA VAL D'ENZA 
- PROGETTO GIOVANI WANNABE 2.0 – VAL D’ENZA” – GECO 14” 
 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________ 

nato/a a ______________________________ Provincia ______________ Il ___/___/______ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

in qualità di rappresentante del Gruppo informale denominato 

___________________________________________________________________________ 

C H I E D E 

 

di partecipare all'Avviso pubblico di coprogettazione GIOVANI Wannabe 2.0 – Val d’Enza” – 

GECO 14 con il Progetto dal titolo, finalizzato alla realizzazione di iniziative, eventi e proposte 

tematiche, in attuazione della Delibera di Giunta Regionale n. 378/2025  lettera d), nei 

seguenti ambiti di intervento: 

 

● Piena partecipazione e inclusione dei giovani, educazione civica e impegno 

sociale  

● Animazione socio-educativa e aggregazione  

● Promozione della creatività  

 

 

DICHIARA 



 
 Di essere un Gruppo Informale rientrante tra i soggetti che possono partecipare, 

di cui al paragrafo 2 del presente Avviso e che è costituito da n. __ componenti.  

Si elencano di seguito tutti i componenti del Gruppo Informale (si ricorda che i componenti del 

gruppo devono essere almeno 5): 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

(aggiungere tante righe quanti sono i componenti del Gruppo) 



 
 ETS costituito da non più di due anni alla data di pubblicazione del presente 

Avviso rientrante tra i soggetti che possono partecipare, di cui al paragrafo 2 

del presente Avviso e che è costituito da n. __ componenti.  

Si elencano di seguito i componenti dell’ETS tra i 18 e 35 anni (si ricorda che i componenti dell’ 

ETS rientranti nella fascia d’età 18-35 devono essere almeno 5): 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 

Nome e cognome _____________________________________________________________  

nato/a a _________________________________ il _________________________________ 

residente a _______________________________ Via __________________________ n. ___ 

Codice fiscale ________________________________ Cellulare ________________________ 

e-mail ______________________________________________________________________ 

 



 
(aggiungere tante righe quanti sono i componenti del Gruppo) 

Si elencano di seguito le esperienze o gli interessi nella promozione di attività giovanili, culturali 

o sociali: 

 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

 

ALLEGA 

alla presente domanda di partecipazione, comprensiva di autodichiarazione, i seguenti 

documenti: 

• copia dei documenti di riconoscimento della/l rappresentante e delle/i componenti del 

Gruppo informale. 

 

Letto, firmato e sottoscritto 

Luogo ________________, data _________________ 

La/il Rappresentante del Gruppo Informale 

 _________________________________ 

AUTODICHIARAZIONE DELLE/DEI COMPONENTI DEL GRUPPO INFORMALE 

 

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e ss. mm. ii., consapevoli che, in caso di 

falsità in atti e dichiarazioni mendaci, decadranno dai benefici eventualmente conseguiti, fatte 

salve le responsabilità penali di cui all’art. 76 del predetto D.P.R. n. 445/2000, tutte/i le/i 

componenti del Gruppo informale  

DICHIARANO 

 

- di aver preso visione e di accettare tutte le condizioni e le modalità indicate nell’Avviso; 

- che il Gruppo informale/ETS rientra tra i soggetti che possono partecipare all’Avviso di 

cui al paragrafo 2 del presente Avviso; 

- di essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati membri dell’Unione 

Europea o di un Paese extra UE purché in regola con i documenti di soggiorno; 

- di non aver riportato condanna anche non definitiva alla pena della reclusione superiore 

ad un anno per delitto non colposo ovvero ad una pena della reclusione anche di entità 

inferiore per un delitto contro la persona o concernente detenzione, uso, porto, trasporto, 

importazione o esportazione illecita di armi o materie esplodenti, ovvero per delitti 

riguardanti l’appartenenza o il favoreggiamento a gruppi eversivi, terroristici o di 

criminalità organizzata; 

- di non essersi resi colpevoli di false dichiarazioni, definitivamente accertate, nei rapporti 

con la Amministrazione pubblica;  



 
- di non aver subìto sanzioni definitivamente accertate che comportano l’esclusione da 

agevolazioni, finanziamenti, contributi o sussidi; 

- di non aver presentato a nessun titolo altre domande al presente Avviso, non essere 

componenti di altri gruppi informali o far parte di consigli direttivi o di organi di gestione 

comunque denominati di associazioni che presentano domande in risposta al presente 

Avviso; 

- che almeno il 51% delle/dei componenti del Gruppo/ETS sono residenti, domiciliati, 

oppure studiano o lavorano nel territorio dell’Unione Val d’Enza; 

- di autorizzare il trattamento dei dati personali, ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. n. 

196/2003, dopo aver preso visione dell’informativa sul trattamento dei dati . 

 

Letto, firmato e sottoscritto 

Luogo ________________, data _________________ 

 

Firma componenti del Gruppo 

Informale/ETS 

1. _____________________________ 

2. _____________________________ 

3. _____________________________ 

4. _____________________________ 

5. _____________________________ 

 

(aggiungere righe per ulteriori componenti del gruppo) 


