All A fac simile domanda di partecipazione

Alla

ASST di Pavia

Viale Repubblica, 84
Pavia

AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L'AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI
MANUTENZIONE ATTREZZATURE TECNICO ECONOMALI E DA CUCINA PRESIDI DIVERSI
DELL'ASST DI PAVIA, PER IL PERIODO DI ANNI TRE.
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CODICE FISCALE

PARTITA IVA

Consapevole della responsabilita penale cui puo andare incontro nel caso di affermazioni mendaci,
ai sensi dell’art. 76 del DPR n. 445/2000

MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE
ad essere invitato alla procedura di cui in oggetto che I’ASST di Pavia si riserva, senza alcun

vincolo, di espletare in qualita di:

. . 1
a) O impresa singola
ovvero

b) o capogruppo di una associazione temporanea o di un consorzio o di un GEIE di tipo

orizzontale/verticale/misto gia costituito fra le imprese

e) O altro

1 impresa individuale, anche artigiana, societa , specificare il tipo



All A fac simile domanda di partecipazione

In conformita alle disposizioni di cui agli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i., consapevole
della responsabilita penale cui puo andare incontro nel caso di affermazioni mendaci e delle relative
sanzioni penali di cui all’art. 76 del medesimo D.P.R. 445/2000 e s.m.i., nonché delle possibili
conseguenze amministrative di esclusione dalle gare:

DICHIARA

1. dinon partecipare alla medesima procedura di gara in alire forme e/o raggruppamenti;

2. di essere iscritto al registro delle imprese tenuto dalla Camera di Commercio, industria,
artigianato e agricoltura per attivitd coerenti con quelle di cui all' avviso di manifestazione di
interesse;

3. dinon frovarsi in alcuna delle cause di esclusione di cui all’art. 80 del D.Lgs 50/2016 € s.m.i.;

4. I'inesistenza di provvedimenti a proprio carico che comportano decadenza, divieti o
sospensioni dall’albo professionale;

5. di aver preso visione e di accettare le norme dell’avviso di manifestazione di interesse;

6. di assumere la responsabilitd dei dati e delle informazioni fornite e la consapevolezza delle
conseguenze penali dalla resa di dati falsi;

7. di essere in possesso dei requisiti economico finanziari previsti nell’avviso di manifestazione
d’interesse;

8. che e il numero medio di dipendenti nel friennio antecedente la pubblicazione del presente
AVVISO € Aiteiiniiiiiieieeieee e

9. di non trovarsi nelle condizioni di incapacitd a contrarre con la pubblica amministrazione
previste dall’art. 32-quater del Codice penale;

10. di essere informato, ai sensi della vigente normativa, che i dati personali raccolti saranno
trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente ai fini della presente procedura.

Si allega:

descrizione delle principali attivita svolte dall’operatore economico nell’ambito di attivitd analoghe
prestate presso sirutture sanitarie pubbliche o private

Luogo e data

TIMBRO DELL'IMPRESA/SOCIETA'
FIRMA DELTITOLARE O DEL LEGALE RAPPRESENTANTE



