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Richiesta di partecipazione alla:
[bookmark: _Hlk86230052][bookmark: _Hlk92867645]INDAGINE DI MERCATO COMPARATIVA CON PREVENTIVO FINALIZZATA ALL’AFFIDAMENTO DIRETTO, EX ART. 50, CM 1 LETT B D.LGS. N. 36/2023 DEL SERVIZIO DI TURISMO INCLUSIVO – MODULO OSPITALITA’ E TRASPORTI NEL TERRITORIO AFFERENTE ALL'A.ULSS 5 POLESANA FINO AL 30/09/2023



Dichiarazione sostitutiva di certificazione e di atto notorio resa ai sensi degli artt. 46 e 47
del D.P.R. n. 445/2000.

Il/La sottoscritto/a _____________________________________________________, nato/a
a__________________, il_____/_____/_____ e residente a__________________________,
via ______________________________ n. __________ cap____________
codice fiscale ________________, in qualità di:
(compilare solo le parti che interessano):
□ Legale rappresentante
□ Titolare (per l’impresa individuale)
□ Socio (per le s.n.c.);
□ Socio accomandatario (per le s.a.s.)
□ Socio unico (persona fisica)
□ Socio di maggioranza (in caso di società con meno di quattro soci)
□ Amministratore munito di rappresentanza (per ogni altro tipo di Società)
□ Procuratore________________________(procura da allegare in originale o copia autenticata),
dell’impresa/ ______________________________(denominazione completa) con sede
legale in________________  via____________n. _______ cap________________
codice fiscale_______________partita IVA ________________________________
Tel___________________ indirizzo di posta elettronica _____________________
indirizzo di posta elettronica certificata (PEC)_______________________________

chiede si partecipare alla procedura di affidamento del servizio in oggetto e consapevole delle sanzioni previste per le ipotesi di falsità in atti richiamate dall’art. 76 del citato D.P.R.,     

DICHIARA

1) che l’operatore economico è regolarmente iscritto al registro delle imprese istituito presso la C.C.I.A.A. competente per territorio di _______, al n. ____________R.E.A. n. _____ per la seguente attività _________

2) di essere in possesso dei requisiti di capacità tecnica e professionale richiesti.
3) di essere iscritto/a nella piattaforma Sintel di Aria spa e di essere specificatamente accreditato/a per l’Ulss 5 Polesana.
4) di autorizzare espressamente l’A.ULSS 5 “Polesana” ad effettuare le comunicazioni e l’invio della lettera di invito al seguente indirizzo PEC:________________________
5) Di non trovarsi in nessuna delle cause di esclusione previste dall’art. 94 E 95 del d.lgs. n. 36/2023 e s.m.i.;
Luogo e data
___________________lì__________________

Firma del Legale Rappresentante 
______________________



DOCUMENTI DA ALLEGARE:
□ Copia fotostatica non autenticata di un valido documento di identità del sottoscrittore;
□ Procura in originale o in copia conforme (in caso di sottoscrizione da parte di un procuratore)
