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AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER LA 

LOCAZIONE DELL’IMMOBILE ADIBITO A CENTRO DIURNO DI 

PROPRIETÀ DELL’ENTE. 
(delibera n. 32 del 20/06/2024) 

 

 

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO 

 

 

-Visti gli atti regolamentari dell’Ente; 

- In esecuzione della delibera commissariale n. 30 del 20 giugno 2024  

 

RENDE NOTO 

E’ indetta procedura procedure ad evidenza pubblica con offerte a rialzo, sulla base dei vigenti 

parametri dell’Agenzia del Territorio, per l’individuazione di soggetti interessati alla locazione del 

Centro diurno dell’Ente. 

I parametri di locazione di riferimento sono quelli vigenti dell’Agenzia del Territorio. 

 

Termine di presentazione della domanda 

Le offerte in rialzo dovranno pervenire alla pec dell’Ente  operapiaventimiglia@ecert.it , secondo lo 

schema di domanda allegato, entro le ore 23.59 del 05/07/2024. 

 

 

            IL COMMISSARIO STRAORDINARIO 

(Liborio Calvaruso) 
Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi dell'art. 3 comma 2 del D.L. 39/93 
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ALLEGATO “A”  

 

 

ISTANZA  (in carta semplice) 

Spett.le 

Casa di Riposo Monsignor Ventimiglia di Catania 

 

 

Il/La sottoscritto/a……………………………………….….......................................................Codice 

Fiscale.......................................................nato/a a.......................................................il…................... 

residente in..................................................................................Cap…………....................Via/Piazza 

………................................................n............telefono ................................................ 

chiede 

di locare, previa stipula di relativo contratto, l’immobile adibito a Centro diurno, offrendo quale 

prezzo/mq €___________. 

 

Data …............................ Firma ………………………….......................................... 

 

Allegati: 

− fotocopia del documento di identità valido. 

         


