ALLEGATO A

COMUNE DI GALATINA
(Prov. di Lecce)

Spett.

REGIONE PUGLIA

ASSESSORATO ALLA SOLIDARIETA’
Settore Programmazione e Integrazione
Ufficio Programmazione Sociale

Via Caduti di tutte le Guerre, 15 (VI piano)
70126 Bari

Domanda di finanziamento

La  sottoscritta Alessandra Antonica nata a  .Galatina (Le) il 05./03./1969.. C.F.:
NTNLSN69C45D862S residente a Soleto.- CAP 73010 - via .Contrada Murica , in qualita di legale
rappresentante dell’Ente coMunE b1 GaLATINA con sede legale a Galatina. CAP.73013 via Corso
Umberto I -tel. 0836-633111. fax 0836-561543 e-mail segreteriagenerale@comune.galatina.le.it e
con sede operativa a: Galatina. (LE) CAP 73013 via Corso Umberto I n°40 telefono 0836-633111.

fax 0836-561543 e-mail www.comune.galatina.le.it

CHIEDE:

ai fini dell’attuazione della proposta progettuale relativa alla linea di intervento:
AO

BO
ca

denominata “RISTRUTTURAZIONE DI UN IMMOBILE COMUNALE DA DESTINARE A CENTRO APERTO POLIVALENTE
PER MINORI _IN NOHA (GALATINA)”

e riportata nell’allegato B — Formulario di Progetto, 1’aiuto finanziario richiesto ¢ indicato nella
tabella sottostante:

Importo totale del progetto: | €.1.300.000,00  (euro unmilionetrecentomila/00)

Importo dell’aiuto finanziario
richiesto:

€. 950.000,00  (euro novecentocinquantamila/00)

ALLEGA la seguente documentazione:
1) Delibera G.C.n.328/08 di nomina del Responsabile del procedimento;(All.1)

2) Delibera G.C.n.352/08 di approvazione progetto definitivo riportante I'impegno a cofinanziare il
programma di investimento,in coerenza con quanto espresso nel piano economico di gestione;(All.2)

3) Delibera C.C.n.53/08 di approvazione Piano Triennale OO.PP. ;(All.3)




4) Delibera G.C.n.362del 3.10.08 di assunzione impegno formale a cofinanziare I'opera per I'importo
sopra indicato; ;(All.4)

5) dichiarazione sostitutiva a ai sensi del D.P.R. n 28 dicembre 2000, n. 445), in cui si attesta: ;(All.5)

a. l'ubicazione e la destinazione d’'uso dellimmobile oggetto di intervento, nonché la sua piena
disponibilita per almeno 5 anni — decorrente dalla data di rilascio del provvedimento comunale di
autorizzazione al funzionamento — alle finalita di progetto;

b. il rispetto dell’obbligo di non aver data inizio all’attuazione dellintervento in data antecedente alla
pubblicazione del Bando Regionale di cui al BURP n.119/08;

c. illivello di progettazione ai sensi del D. Lgs. 163/2006, nonché gli estremi di validazione da parte del
Responsabile del procedimento a livello di progetto definitivo, con lindicazione puntuale della
situazione attuale dell'immobile e di quella di progetto;

d. la conformita del progetto alle previsioni del Regolamento regionale n. 4/2007 in relazione alla
tipologia di struttura socio-assistenziale o socio-sanitaria per la quale & richiesto il finanziamento.

6) piano di gestione della struttura e dei servizi con indicazione dell’occupazione a regime e delle
spese per il funzionamento di cui si richiede il cofinanziamento, relative alla struttura e/o del servizio
proposto e riferite ad un periodo massimo di n. 12 mesi di funzionamento; ;(All.6)

7) quadro economico del progetto con validita quinquennale ; ;(All.7)

8) piano degli investimenti con validita quinquennale; ;(All.8)

9) cronoprogramma delle attivita con dettaglio mensile e quadro economico del progetto ; ;(All.9)
10) Richiesta al Commissariato P.S. parere ubicazione struttura, ;(All.10)

11) dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta del legale rappresentante, ai sensi dell’art. 47 del D.P.R.
del 28 dicembre 2000 n. 445 corredata da fotostatica non autenticata di un documento di identita del
sottoscrittore, da parte del Sindaco in qualita di legale rappresentante del Comune di Galatina
beneficiario del finanziamento circa la condizione di soggetto lva o meno; ;(All.11)

12) copia autenticata di un documento di identita in corso di validitd del Sindaco in qualita di legale
rappresentante del Comune di Galatina (soggetto proponente), che firma la domanda di
concessione del contributo pubblico. ;(All.12)

13) Verbale di Deliberazione( n.30/08) di adesione del Coordinamento Istituzionale del’Ambito
Territoriale Sociale di Galatina; (All.13)

14) Nota Commissariato di P.S. in ordine alla opportunita di localizzare il Centro per giovani a Noha;
(All.14)

15)Fotocopia autenticata del documento di identita del Dirigente Urbanistica (Responsabile Unico del
Procedimento) dell’Ente richiedente il finanziamento ;(All.15)

16) Copia note adesioni in partenariato da parte di: Ministero della Giustizia- Provincia di Lecce —
Associazione Genitori “S.Caterina” Galatina — Circolo Acli Noha — Parrocchia S.Michele Arcangelo
Noha — Scuola Media Statale “G.Pascoli” Galatina-Noha — Direzione Didattica Statale 111° Circolo
Galatina — ASL Lecce - (All.16/a-h)

Galatina 03-10-2008.
Firma del Legale rappresentante
IL SINDACO
Dott.ssa Alessandra ANTONICA



