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(facsimile) Dichiarazione 
AVVISO PUBBLICO 
MANIFESTAZIONE D’INTERESSE A COLLABORARE COME 
FORNITORE DI SERVIZI DI FORMAZIONE E ACCOMPAGNAMENTO DEGLI OPERATORI, E RELATIVA VALUTAZIONE 
NELL’AMBITO DELLE ATTIVITA’ DEL PROGETTO ALCOTRA 
“COM.VISO” N. 1730 (CUP G19J17000120007) – WP 3, Attività 3.1


Il sottoscritto[footnoteRef:1] _________________________________________________________  [1: 	 N.B. Nel caso di RTI non costituito ovvero di consorzio ordinario di concorrenti, non ancora costituito l’offerta deve essere sottoscritta da tutti i legali rappresentanti facenti parte del raggruppamento o consorzio 
] 

nato a_________________________________________il______________ Prov. ___________ 
residente in_____________________________________ Prov._________________ Via_____________________________________________________n. _________ 
in qualità di Legale Rappresentante dell’Impresa______________________________________________________  
con sede in___________________________________________________ Prov. _____________ CAP__________ Via_____________________________________________________________  n. __ 
C.F. n.________________________________________ P.I. n.________________ 
Tel. n. ______/_________Fax n. ________ E-mail_______________________________________ PEC:__________________________________________________________________________


CHIEDE
di partecipare all’Avviso Pubblico di cui in oggetto.
A tal fine, contestualmente, ai sensi e per gli effetti degli art . 48 e 76 D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i., consapevole della responsabilità e delle conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e/o formazione od uso di atti falsi, nonché in caso di esibizione di atti contenenti dati non più corrispondenti a verità e consapevole altresì che qualora emerga la non veridicità del contenuto della presente dichiarazione l’impresa decadrà dai benefici per i quali la stessa è rilasciata,

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’

a) l’inesistenza di tutte le cause di esclusione, di cui all’art. 80 del decreto. Le esclusioni operano nei confronti:  
· del titolare o del direttore tecnico se si tratta di impresa individuale;  
· di tutti i soci accomandatari, nel caso di società in accomandita semplice;  
· di tutti i componenti della società, nel caso di società in nome collettivo;  
· di tutti gli amministratori muniti di potere di rappresentanza, nel caso di società di qualunque altro tipo;  
b) di possedere l’iscrizione alla C.C.I.A.A per idonea attività o iscrizione negli appositi registri per le Cooperative. Per gli operatori economici di altri Stati membri, valgono le iscrizioni richieste dalla legislazione dei rispettivi Paesi comunitari in cui hanno sede; 
c) di accettare senza condizioni o riserve tutte le norme e le disposizioni contenute nel presente avviso, che si intendono sottoscritti per tacita accettazione; 
d) di aver preso esatta cognizione della natura del servizio e di tutte le circostanze generali o particolari che possono influire sulla sua esecuzione; 
e) di ritenere il prezzo offerto remunerativo e comprensivo di ogni spesa ed onere non espressamente esclusi da bando; 
f) di non aver nulla a che pretendere nel caso in cui l’Amministrazione appaltante, a suo insindacabile giudizio, non proceda ad alcuna aggiudicazione per impedimenti sopravvenuti, ovvero per diversa valutazione dell’interesse pubblico; 
g) di essere in possesso dei requisiti di ordine generale per la partecipazione alle procedure di affidamento degli appalti di lavori, forniture e servizi di cui all’art. 80 del D.lgs. n. 50/2016;
h) [bookmark: _GoBack]ai sensi dell’art. 53 comma 16 ter del D.Lgs. n. 165/2001 (attività successiva alla cessazione del rapporto di pubblico impiego), dichiara di non aver concluso contratti di lavoro subordinato o autonomo e, comunque, di non aver attribuito incarichi ad ex dipendenti che hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto della Fondazione nei confronti della stessa impresa, nel triennio successivo alla cessazione del rapporto di pubblico impiego..

Si allega copia fotostatica del documento di identità in corso di validità del dichiarante








LUOGO E DATA			



  FIRMA E TIMBRO DELL’IMPRESA
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