
                                                           
 

 

ALLEGATO “A”   
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE “PREMIO PLURALISMO DONNA” 

 

SEZIONE PROFESSIONISTE 

La sottoscritta ___________________________________, nata a __________________________ 

Il __________________ residente in _______________________________ CAP______________ 

Indirizzo ________________________________________________________________________ 

recapito telefonico ____________________ e.mail _____________________________________ 

PEC ____________________________________________________ iscritta all’Albo dei Dottori 

______________________________________ della Provincia di Palermo al n. ________________ 

sez._________ 

 

SEZIONE IMPRENDITRICI 

La sottoscritta ___________________________________, nata a __________________________ 

Il __________________ residente in _______________________________ CAP______________ 

recapito telefonico _______________________ - e.mail ________________________________ 

PEC __________________________________________________________________________ 

Indirizzo _______________________________________________________________________   

Titolare dell’impresa _______________________________________________________________ 

con sede in ______________________________________________________ CAP __________ 

via/piazza/c.da ________________________________________ n. _____________________  

 

S      SEZIONE START UP 

La sottoscritta ___________________________________, nata a __________________________ 

Il __________________ residente in _______________________________ CAP______________ 

recapito telefonico _______________________ - e.mail ________________________________ 

PEC __________________________________________________________________________ 

Indirizzo _______________________________________________________________________   

Titolare dell’impresa _______________________________________________________________ 

con sede in ______________________________________________________ CAP __________ 

via/piazza/c.da ________________________________________ n. _____________________  

 



                                                           
 

 

CHIEDE 

di partecipare alla selezione per l’assegnazione del premio “ ___________________________” 

 
A tal fine la stessa, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 
445 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilità  

 
DICHIARA 

di essere in possesso dei requisiti di cui all’art. 2 del citato regolamento.  
 
In particolare:  
 
di essere impresa a “prevalente partecipazione femminile” secondo i seguenti criteri:  

o imprese individuali in cui il titolare sia donna; 
o società di persone e società cooperative in cui il numero di donne socie rappresenti almeno 

il 50% dei componenti la compagine sociale, indipendentemente dalle quote di capitale 

detenute; 

o società di capitali in cui le donne detengano almeno la metà delle quote di capitale e/o 

siedano all’interno dell’organo di amministrazione e/o amministrino la società; o di essere 

collaboratrice familiare regolarmente iscritta all’INPS dal ______________ con codice 

matricola n. __________________________ ;  

o che l’impresa è iscritta al Registro Imprese della Camera di Commercio di _______ al n. 

_______ , con decorrenza _____________;  

o di essere tuttora in attività; 

o di essere iscritta all'albo dei _____________________ ; 
 

La sottoscritta dichiara inoltre di aver preso visione del regolamento/avviso e di accettare 

l’insindacabile giudizio della Commissione giudicatrice ed autorizza il Comitato Imprenditoria 

Femminile della CCIAA della Provincia di Palermo e il Tavolo delle Politiche di Genere,  all’uso dei 

propri dati personali ed aziendali per le finalità di cui al presente bando e per le comunicazioni ad 

esso connesse, ai sensi del D.lgs. 196/2003.  

 

Si allega fotocopia documento di identità e curriculum vitae e presentazione aziendale. 

 

Luogo, data________________________  

In fede _________________________________  

 

 


