[image: ]
[image: ]

Modulo richiesta adesione soci – Enti e Imprese


Domanda di adesione protocollo n° …………………. del ……………………….

spazio riservato all'ufficio                                       .


	Spett.le	
	GAL Terreverdi Teramane 
	Società consortile cooperativa a r.l.
	Piazza Marconi snc
	64015 – Nereto (TE)
	C.F./P.IVA n. 01975110675

	Alla c.a. del 
	Consiglio di Amministrazione


Il/La sottoscritto/a ………… nato/a a ……… (……) il ………, Codice Fiscale …………., residente a ……….. (……) in Via ………….. n. ……  CAP ………;
in qualità di:
[bookmark: Controllo1]|_| legale rappresentante
|_| delegato[footnoteRef:1] (in forza di ………………… che si allega in copia)  [1:  Indicare l’atto di delega (p.e. procura speciale)] 

del/della …………………….….. veste giuridica ……………………………. con sede legale a ………………… (….) in Via ……………. n. ….... CAP …….., C.F./P.IVA n………….…., e sede operativa[footnoteRef:2] (se diversa dalla sede legale) a ………………………. (…) in Via …………..……………… n. ……. CAP ……..,  [2:  Indicare le sedi operative ricadenti nei 21 comuni dell’area GAL Terreverdi Teramane ] 

iscritta presso[footnoteRef:3]: [3:  Specificare in base alla natura e tipologia di soggetto/ente/organizzazione richiedente] 

|_| CCIAA di ……………………………
|_| Albo ………………………………….
|_| Agenzia Entrate di ………………….
|_| Registro ………………………………
Codice Ateco primario/prevalente[footnoteRef:4] delle attività economiche ……………………………….. [4:  Indicare i codice Ateco risultanti presso il Registro delle Imprese della CCIAA competente ovvero presso l’Agenzia delle Entrate (per i soggetti non obbligati ad iscriversi al Registro delle Imprese)] 

Eventuali codici Ateco secondari ………………………………………………………………
Sintesi dell’attività svolta[footnoteRef:5] ………………………………………………………………………..  [5:  Descrivere sinteticamente l’attività economica/istituzionale/statutaria realmente svolta dal richiedente] 

E-Mail ……………………………………….. Tel. ………………… PEC ……………………..…
consapevole delle responsabilità penali previste per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, nonché della decadenza da eventuali benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, così come stabilito negli artt. 75 e 76 del DPR n. 445 del 28/12/2000,
C H I E D E

- di essere ammesso in qualità di SOCIO della TERREVERDI TERAMANE società consortile cooperativa a responsabilità limitata (CF/P.IVA n. 01975110675);
- di voler sottoscrivere n° ……… quote da € 500,00 ognuna, per un totale di € ……….  di capitale sociale,

e alla scopo:
D I C H I A R A

a) di conoscere il vigente Statuto della TERREVERDI TERAMANE SOCIETA’ CONSORTILE COOPERATIVA A RESPONSABILITA’ LIMITATA (di seguito per brevità “Statuto”) e il vigente Regolamento interno della società;
b) di possedere i requisiti di cui all’art. 6 dello Statuto; 
c) di accettare integralmente il vigente Statuto e di attenersi alle deliberazioni legalmente adottate dagli organi sociali secondo le competenze statutarie;
d) di non partecipare né essere socio di altri Gruppi di Azione Locale (GAL) oppure organismi aventi finalità e scopi in contrasto con gli interessi del Gal Terreverdi Teramane (solo per gli enti diversi dalle organizzazioni di rappresentanza del settore dell’Agricoltura, artigianato e commercio aventi rilevanza nazionale);
e) che la presente richiesta di adesione è stata autorizzata dall’organo sociale ……………… …………………………………. ai sensi dello Statuto/Atto costitutivo vigente con deliberazione del …………………………….. (che si allega in copia);
f) di autorizzare il Gal Terreverdi Teramane alla conservazione e al trattamento dei dati personali e aziendali per le finalità relative al presente procedimento;
g) che tutti gli allegati alla presente richiesta sono conformi agli originali e di impegnarsi a presentarli su richiesta del Gal Terreverdi Teramane.
In fede
Luogo e data ………………………………	……………………………………….
	            (firma del richiedente)

Il sottoscritto, come sopra identificato, dichiara inoltre di accettare la clausola arbitrale contenuta negli artt. 39 e seguenti dello Statuto.

In fede
Luogo e data ………………………………	__________________________
	 (firma per accettazione espressa)


Si allegano alla presente:
- fotocopia di un valido documento di identità del firmatario (solo nel caso di firma autografa);
- fotocopia della delibera dell’organo competente che autorizza la presente richiesta;
- altri allegati (specificare) ……………………………………………………………………..

__________________________________________________________________________
Il presente documento può essere sottoscritto con firma digitale ai sensi del D.Lgs. 7 marzo 2005, n. 82 e del D.P.C.M.  22 febbraio 2013 e ss.mm.ii.
GAL TERREVERDI TERAMANE SOC. CONSORTILE COOP. A R.L.
Piazza Marconi - 64015 Nereto (TE)        Cod. Fiscale e P.IVA n. 01975110675
Sede operativa: Strada Provinciale 22/A – 64023 Mosciano Sant’Angelo (TE) - TEL. +39 085 8074202
info@galterreverditeramane.it - PEC: galterreverdi.te@cia.legalmail.it
_____________________________________________
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