
	Gara di Appalto per  fornitura, installazione  e configurazione di blade center comprensivo di piattaforma di virtualizzazione presso le sedi della ASL 2 ABRUZZO – LANCIANO, VASTO, CHIETI 
CIG – 5993431FB5


MODELLO DICHIARAZIONE DI IMPEGNO A COSTITUIRE R.T.I.

Dichiarazione resa ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000

· Il sottoscritto ____________________________________ nato il______________a _________________________ (______) residente a ________________________________ (_____) Via ________________________________ in qualità di (barrare la casella di interesse):

· Rappresentante legale
Oppure

· Procuratore (Attenzione: in questo caso allegare alla presente dichiarazione copia non autenticata della procura speciale)

avente i poteri necessari per impegnare nella presente procedura l’operatore economico ______________________________________, con sede legale in  ____________________________ (_____) CAP _______ Via _____________________________ codice fiscale n.  ___________________________e partita IVA n. __________________codice attività __________________________n° matricola azienda INPS _______________________, 

· Il sottoscritto ____________________________________ nato il______________a _________________________ (______) residente a ________________________________ (_____) Via ________________________________ in qualità di (barrare la casella di interesse):

· Rappresentante legale
Oppure

· Procuratore (Attenzione: in questo caso allegare alla presente dichiarazione copia non autenticata della procura speciale)

avente i poteri necessari per impegnare nella presente procedura l’operatore economico ______________________________________, con sede legale in  ____________________________ (_____) CAP _______ Via _____________________________ codice fiscale n.  ___________________________e partita IVA n. __________________codice attività __________________________n° matricola azienda INPS _______________________, 

· Il sottoscritto ____________________________________ nato il______________a _________________________ (______) residente a ________________________________ (_____) Via ________________________________ in qualità di (barrare la casella di interesse):

· Rappresentante legale
Oppure

· Procuratore (Attenzione: in questo caso allegare alla presente dichiarazione copia non autenticata della procura speciale)

avente i poteri necessari per impegnare nella presente procedura l’operatore economico ______________________________________, con sede legale in  ____________________________ (_____) CAP _______ Via _____________________________ codice fiscale n.  ___________________________e partita IVA n. __________________codice attività __________________________n° matricola azienda INPS _______________________, 

· Etc.

consapevoli delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, consapevoli, altresì, di incorrere nella decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato dall’amministrazione, qualora in sede di controllo emerga la non veridicità del contenuto della dichiarazione, sotto la propria responsabilità

DICHIARANO

1) di partecipare alla presente gara in raggruppamento temporaneo di imprese ai sensi e per gli effetti dell’art. 37 del D. Lgs. n. 163/2006;

2) di impegnarsi, in caso di aggiudicazione della gara, a conferire mandato collettivo speciale con rappresentanza all’impresa ___________________________ che sarà nominata mandataria 

3) che le modalità di suddivisione delle attività incluse nel servizio oggetto dell’appalto sono le seguenti:

	Denominazione dell’impresa
	Posizione all’interno del RTI
	Descrizione dei servizi svolti all’interno del RTI
	Quota partecipazione percentuale al RTI

	
	mandataria
	
	

	
	mandante
	
	

	
	mandante
	
	

	
	mandante
	
	

	
	Etc.
	
	


Data ____________________

Timbro e firma:

_________________________________ 

per__________________________

_________________________________ 

per__________________________

_________________________________ 

per__________________________

ALLEGARE FOTOCOPIA DI DOCUMENTO D’IDENTITA’ DEL DICHIARANTE.

AVVERTENZE IMPORTANTI:

1. Il concorrente ha facoltà sia di utilizzare il presente schema debitamente compilato in ogni sua parte sia di predisporne, per eventuali carenze di spazio o altre esigenze, uno proprio contenente comunque, tutte le dichiarazioni richieste;
2. la presente dichiarazione deve essere resa e sottoscritta in calce dai legali rappresentanti o procuratori autorizzati di ciascuna impresa componente il Raggruppamento Temporaneo;

INFORMATIVA AI SENSI DEL D. LGS. N. 196 DEL 30 GIUGNO 2003 E S. M. ED I.

I dati richiesti sono raccolti esclusivamente per le finalità inerenti alla procedura, disciplinata per legge, per l’affidamento di appalti pubblici.   

I dati raccolti potranno essere oggetto di comunicazione a tutti i soggetti aventi titolo.

Il trattamento dei dati avverrà mediante strumenti idonei a garantire la sicurezza e la riservatezza.

I diritti spettanti all’interessato sono quelli di cui all’art. 7 del D.Lgs. del 30 Giugno 2003 n. 196.
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