Ly

MODELLO G.A.P.
(Art, 2 legge del 12/10/1982 n, 726 e legge del 30/12/1991 n. 410)

Ufficio Segnalante (*) Nr. Ordine Appalto (*) Lotto/Stralcio (*) Anno (¥)

ENTE APPALTANTE

00181660473
Partita IVA (%)

COMUNE DI MONTECATINI TERME
Ragione Sociale (*)

MONTECATINI TERME PT
Comune (*) Prov. (*)
] APPALTO

Oggetto (*): Appendice al Contratto di sponsorizzazione rep. 4496 del 8.11.2005,

Localita: Montecatini Terme
- Tipo Gara (*}:  Appalto concorso [1 Astapubblica [1 Concessione O Cottimo fiduciario O
Gara interna O Garaufficiosa O Licitazione privata O Trattativa privatao  Altre X*

* Modifica al contratto Rep. num Rep. n. 4496 in data 08.11.2005, registrato all’ Agenzia delle Entrate di Pescia in
data 17.11.2005 al n°® 973 Serie 1.

_ ()/, 98] Tipo Divisa (*): Lira 0 Euro X
Importo a base d'asta (¥) Importo di aggiudicazione (*)
862 2. 70D
N. Repertorio Data stipula _ Data inizio lavori Data fine lavori
N. Imprese invitate N. Imprese partecipanti
V4]
ALTRI ELEMJFA T DEJ?'{'OFTRA 770
. 4 .
3 1 AG0. 2008 SOLAW SAVT SP L Data firma Ente Abpaltante (%)
Data firma Impresa Aggiudicatatia (*) Sigla provincia Prefettura (*) 3 10 _ ' Lt.

\/

Data Protocollo (*)

N. Protocollo (*)

&

Nr. Fogli del presente modulo (¥) 6

N.B.:
‘1, Il modulo dovra essere compilato in stampatello e con penna nera o blu.
2 (*) Le scritte contrassegnate dall'asterisco sono obbligatorie.




MODELLO G.A.P,
(Art. 2 legge del 12/10/1982 n. 726 e legge del 30/12/1991 n. 410)

Nr. Ordine Appallo (%) Lotto/Stralcio (*) Anno (%)
] IMPRESA AGGIUDICATARIA Nr. (#) ]
00410600472
Partita IVA (¥)
EUROAMBIENTE s.r.l

Ragione Sociale {*)

PISTOIA PT
Luogo (¥ (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero dove ha sede ['Impresa) Prov. (¥)
Sede Legale (*¥): ___ Via Pratese, 504 CAP/ZIP: 51100
PISTOIA
Codice attivitd (¥) __01413  Tipo impresa (*) Singola B Consorzio O Raggr. Temporaneo Imprese 0
12,922,345, M0 46.800, 00
Volume Affari Capitale sociale Tipo Divisa: Lira O Eura ®
O) Q0

Importo parziale d'asta (*)

[| CARICA SOCIALE
AMMINISTRATORE UNICO ZL.RSFN68H13G713J
Tipo carica (%) Codice fiscale (¥)
ZELARI

Cognome (*¥)

STEFANO M 13/06/1968
Nome (#) i, Sesso (%) Data nascita (*)
PISTOIA PT
Luogo di nascita (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di nascita) Prov. (%)
PISTOIA ‘ PT
Luogo residenza (¥) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di residenza) Prov. (%)
Indirizzo (#): VIA PRATESE, 504 CAP/ZIP: 51100

N.B.:
1. Il modulo dovra essere compilato in stampatello e con penna nera o blu,
2 (*) Le scritte contrassegnate dall'asterisco sono obbligatorie.




MODELLO G.A.P.
(Art. 2 legge del 12/10/1982 n. 726 e legge del 30/12/1991 n. 410)

Nr. Ordine Appalto (¥) Lotto/Stralcio (*) Anno (*)

IMPRESA AGGIUDICATARIA Nr.

B

CARICA SOCIALE
__ PROCURATORE RCLPLAS39E06G491Z

Tipo carica (¥) Codice fiscale (*)

__ERCOLINI

Cognome (*)

__PAOLO M 06/05/1959

Nome (*) Sesso (*) Data nascita (*)

_PESCIA PT

Luogo di nascita (¥) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di nascita) Prov. (*)
_MASSA MS
Luogo di residenza (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di residenza) Prov. (*)

Indirizzo (*): _ VIA G. ZOLEZZI 7/9 CAP/ZIP; 54100

§ CARICA SOCIALE

_ PROCURATORE MLCGNNS51R15F384]

Tipo carica (*) Codice fiscale (*)

_MALUCCHI

Cognome (*)

_GIOVANNI M __15/10/1951

Nome (*) i Sesso (*) Data nascita (*)

_ MONSUMMANO TERME _PT
Luogo di nascita (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di rascita) Prov. (*)
___ MONSUMMANO TERME ' PT

Luogo di residenza (*) (Immettere il Comune itafiano o lo Stato estero di residenza Prov. (*)
Indirizzo (*): VIA C. MARCHESI 189 CAP/ZIP: 51030

N.B.:

1. Il modulo dovra essere compilato in stampatello e con penna nera o blu
2. (*) Le scritte contrassegnate dall’asterisco sono obbligatorie




MODELLO G.A.P.

(Art. 2 legge del 12/10/1982 n. 726 e legge del 30/12/1991 n. 410)

Nr. Ordine Appalto (*) Lotto/Stralcio (*) Anno (*)
IMPRESA AGGIUDICATARIA Nr.
I CARICA SOCIALE
_PRESIDENTE COLLEGIO SINDACALE  BNCNGL23R15G7130
Tipo carica (¥} Codice fiscale (*)
_ BIANCHI
Cognome (*)
__ANGIOLO M _15/10/1923
Nome (¥) Sesso (¥) Data nascita (*)
_PISTOIA _PT
Luogo di nascita (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di nascita) Prov. (*)
_PISTOIA PT
Luogo di residenza (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di residenza)} Prov. (¥)
Indirizzo (*): __ VIA CAVOUR 37 CAP/ZIP: 51100
¢ CARICA SOCIALE
_SINDACO EFFETTIVO __ DGLMRA40R18G713B
Tipo carica (*) Codice fiscale (*)
__ DOGLIOSI
Cognome (*)
__ MAURO M _18/10/1940
Nome (*) Sesso (*) Data nascita (*)
__PISTOIA PT
Luogo di nascita (¥) (Immeitere il Comune italiano o lo Stato estero di nascita) Prov. (*)
_SERRAVALLE P.SE _PT
Luogo di residenza (*} (Immetiere il Comune italiano o lo Stato estero di residenza Prov. (*)

Indirizzo (*): VIA DEI MUSICANTI 34

CAP/ZIP:

51030

N.B.:
1. Il modulo dovra essere compilato in stampatello e con penna nera o blu
2. (*) Le scritte contrassegnate dall’asterisco sono obbligatorie




MODELLO G.A.P.
(Art. 2 legge del 12/10/1982 n. 726 e legge del 30/12/1991 n. 410)

Nr, Ordine Appalto (*) Lotto/Stralcio (*) Anno (*)

IMPRESA AGGIUDICATARIA Nr.

B CARICA SOCIALE
___SINDACO EFFETTIVO FSLRSTS50B27F410B
Tipo carica (*) Codice fiscale (*)
__FIESOLI
Cognome (¥}
__ORESTE M 27/02/1950
Nome (*) Sesso (*) Data nascita (*)
_ MONTALE _PT
Luogo di nascita (¥) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di nascita) Prov. (*)
_PISTOIA _PT
Luogo di residenza (*) (mmettere il Comune italiano o lo Stato estero di residenza) Prov. (*)
Indirizzo (*}: VIA ANDREINI 67 CAP/ZIP: 51100
¥ CARICA SOCIALE
___SINDACO SUPPLENTE PCAGILC74E20L.833N
Tipo carica (*) Codice fiscale (*)
__PACI
Cognome (*)
___GIANLUCA M 20/05/1974
Nome (*) Sesso (*) Data nascita (*)
__VIAREGGIO LU
Luogo di nascita (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di nascita) Prov. (*)
_PISTOIA _PT
Luogo di residenza (*) (Immetiere il Comune italiano o lo Stato estero di vesidenza Prov. (*)
Indirizzo (*): VIA METELLO GIANNI 16 CAP/Z1P: 51100
N.B.:
1. 1l modulo dovra essere compilato in stampatello e con penna nera o blu A

2. (*) Le scritte contrassegnate dall’asterisco sono obbligatorie




MODELLO G.A.P.
(Art. 2 legge del 12/10/1982 n. 726 e legge del 30/12/1991 n. 410)

Nr. Ordine Appalto (*) Lotto/Stralcio (*) Anno (*)

IMPRESA AGGIUDICATARIA Nr.

H CARICA SOCIALE
__SINDACO SUPPLENTE FRNDRD66B28G713H
Tipo carica (*) Codice fiscale (*)
__FRANCESCHI
Cognome (*)
___EDOARDO M _28/02/1966
Nome (*) Sesso (¥) Data nascita (¥)
_PISTOIA _PT
Luogo di nascita (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di nascita) Prov. (*)
__ PISTOIA _PT
Luogo di residenza (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di residenza) Prov. (¥)
Indirizzo (*): VIA DEL CAN BIANCO 6 CAP/ZIP: 51100

_n CARICA SOCIALE

Tipo carica (¥) Codice fiscale (*)

Cognome (*)

Nome (*) Sesso {*) Data nascita (*)

Luogo di nascita (*) {(Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di nascita) Prov. (%)

Luogo di residenza (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero di residenza Prov. (¥)

Indirizzo (*): CAP/ZIP:

N.B.:

1. Il modulo dovra essere compilato in stampatello e con penna nera o blu ,

2. {*) Le scritte contrassegnate dall’asterisco sono obbligatorie EUROCAMBIENTE
Amalninisire

Dol Btofar




