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ALLEGATO B)

Oggetto: Indagine di mercato finalizzata all'individuazione degli operatori economici da invitare alla procedura negoziata
per la fornitura di un impianto di mungitura meccanica

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA

(artt. 46 e 47 D.P.R. n. 445/2000)

Il/la sottoscritto/a (cognome e home)

intende partecipare all'indagine di mercato indicata in oggetto e a tal fine , ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n.
445/2000 e s.m.i., sotto la propria personale responsabilita e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del
medesimo D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i., per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,

DICHIARA
di essere il ...ooooiiiiiii (titolare ,legale rappresentante, procuratore - indicare estremi procura
generale/speciale e allegare copia CONfOME),  .oieiiiiriiiiiii e e e della Ditta
(denominazione, fOrMa GIUMTICA) ... ceuir et ettt et e et et et et e et e n e e et e r e e r e e et e e e e ree e
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(indirizzo completo)

AVENLE SEAE OPEIALIVA IN oottt et et et ettt et ettt e et et e e e et e n e e n e e et e et e e eeean e e e e en e et e aeen e nee
(indirizzo completo)

Codice fiscale/Partita IVA (della DItTA) ...oviin it it e e et e et et e e et et e e e

= i eleggere ai fini dell'appalto in oggetto il domicilio, il numero di telefono, fax e indirizzo di posta elettronica ove
potranno essere inviate comunicazioni o richieste di integrazioni e chiarimenti, di seguito indicati:
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= Che PIMPreSa ..ot e e iscritta nel Registro delle Imprese o nell’Albo
ArtIGIAaNT ella C.C. L A A, Qi ..ot e e e e et et et et e
con NUMEro di ISCHZIONE.......c.viie e e per categoria adeguata a quella oggetto della presente
procedura. ovvero nel Registro commerciale e professionale dello Stato di residenza per le imprese non aventi sede in
Italia con numero diiscrizione.............c.cocevvvnnns

Il sottoscritto, inoltre, dichiara:

= che in capo alloperatore economico che rappresenta non sussiste alcuna causa di esclusione dalla
partecipazione alle procedure di affidamento di appalti pubblici, né alcuna causa che comporti il divieto di
contrarre con la Pubblica Amministrazione;

= di essere informato, ai sensi dellart. 13 del D. Lgs. n. 196/2003, che i dati raccolti saranno trattati,
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anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa;

= di assumere gli obblighi di tracciabilita dei flussi finanziari di cui all’art. 3 della L. 136/2010 e ss.mm.ii.;

Timbro e firma del dichiarante

(sottoscritta in originale)

ALLA PRESENTE DICHIARAZIONE DEVE ESSERE ALLEGATA Al SENSI DELL'ART. 38, COMMA 3, DEL D.P.R. 28 DICEMBRE 2000, N° 445, COPIA

EOTOSTATICA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA DEL SOTTOSCRITTORE;



