
MODELLO GAP 

SPETT.LE 
FEDERAZIONE ITALIANA SPORT DEL GHIACCIO  
VIA PIRANESI, 46 – 20137 MILANO  

 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE PER 
 CONSORZI DI IMPRESE/GEIE 

CIG N. 920291340E  
 
OGGETTO: DELIBERA N° 161/2022 del 20/4/2022 PER L’AFFIDAMENTO DELLA “COPERTURA 
ASSICURATIVA INFORTUNI, RESPONSABILITÀ CIVILE GENERALE, A FAVORE DELLA FISG, DEI SUOI 
ORGANI CENTRALI E PERIFERICI, DELLE SOCIETÀ AFFILIATE E DEI SUOI TESSERATI”.   
 
IMPRESA PARTECIPANTE 
 
_____________________________________ 
 
Partita IVA (*) 
 
_____________________________________ 
 
Ragione Sociale (*) 
 
_____________________________________      _________ 
 
Luogo (*) (immettere il Comune italiano o lo Stato estero dove ha sede l’impresa)     Prov (*) 
 
Sede Legale (*) __________________________________________     CAP/ZIP: ______________ 
 
    __________________________________________ 
 
Codice attività (*) ______________  Tipo impresa (*)  ______________ Singola / Consorzio / RTI 
 
 
__________________   ________    _______________________  __________ ________________ 
 
Volume affari              Capitale Sociale 
 
DATA TIMBRO DELLA SOCIETA’ E FIRMA DEL LEGALE 

RAPPRESENTATE/PROCURATORE 
_____________ _______________________________________ 
 
 
N.B.:  
1. Il modulo dovrà essere compilato in stampatello e con penna nera o blu 
2. (*) le scritte contrassegnate dall’asterisco sono obbligatorie 
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