
        

 
 

 
ALLEGATO 2) SCHEDA TIPO DEL PARTNER PRIVATO  
 

Nome 

Azienda/Associazione

/Altro 

 

Sede legale  

Sede operativa  

Settore Operativo  

Telefono n. Fax n. 

Indirizzo e-mail: 

 

Responsabile Legale Nome :  

 

Tel. 

 

e-mail: 

Responsabile Tecnico Nome : 

 

Tel. 

 

e-mail: 

Ragione Sociale 

 

(indicare il tipo di società, s.r.l.,s.n.c., società consortile ecc…) 

 

 

 

 

 

Il Legale Rappresentante  

 

_________________________________________ 
 

 

 

Allegare copia del documento di identità  
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