ALLEGATO A


ALIENAZIONE, MEDIANTE TRATTATIVA PRIVATA,
[bookmark: _GoBack]DI N. 3 AUTOVETTURE DI PROPRIETÀ DEL
CON.I.S.A. VALLE DI SUSA – VAL SANGONE


ISTANZA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DI ATTO DI NOTORIETÀ
(da compilare e sottoscrivere da parte dell'offerente ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n., 445/2000)


Il/La sottoscritto/a...................................................................................................................

nato/a a ….............................................................................Prov. (….....) il..........................


residente in.....................................................................................................Prov. (….....),

Via................................................................................................n......., c.a.p......................


e domiciliato/a in (se diverso dalla residenza)...................................................Prov.(….....)
Via................................................................................................n......., c.a.p......................

codice fiscale n....................................................................tel. n..........................................
fax n..........................................., e-mail................................................................................

P.E.C. …..............................................................................................................................

In qualità di persona fisica

Ovvero

in qualità di ….............................................................(titolare, legale rappresentante, ecc...) della.............................................................................................................(Società/ditta individuale/associazione/ente/istituto/centro di raccolta autorizzato. Ecc..) con sede legale in ….................................................Via...................................................... n.........



Ai sensi e per gli effetti dell'art. 76 del D.P.R. 445/2000, consapevole della responsabilità e delle conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e/o formazione od uso di atti falsi e consapevole altresì, che qualora emerga la non veridicità del contenuto della presente dichiarazione, decadrà dai benefici per i quali la stessa è rilasciata;
	

DICHIARA


1)	di non essere incorso/a in cause che comportino l'incapacità di contrarre con la Pubblica Amministrazione;

2)	di aver preso piena conoscenza e di accettare incondizionatamente tutte le clausole previste nel bando di gara e in tutti i documenti ad esso allegati;

3) 	che intende presentare offerta per il/i Lotto/i N°............................................................(indicare il numero/i del/i Lotto/i).




	
	Il/la sottoscritto/a autorizza il Consorzio Intercomunale Socio Assistenziale Valle di Susa – Val Sangone ad utilizzare i dati forniti, ai sensi del D.Lgs 101/2018, per l’esperimento delle procedure d'asta e gli adempimenti ad essa conseguenti.

	Titolare del trattamento dei dati personali è il Consorzio Intercomunale Socio Assistenziale Valle di Susa – Val Sangone.







	Data 									Firma 

…........................................						….........................................




	
	







La presente dichiarazione deve essere prodotta unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore/rice in corso di validità, ai sensi dell'art. 38 del D.P.R. 445/2000.
	
