Allegato 1

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445; Art. 4  comma 14 bis Legge n° 106 del 12/07/2011 (conversione in Legge del  DL n° 70 13/05/2011)

Il sottoscritto ______________________________________________ nato a________________________ il _____________  in qualità di titolare/legale rappresentante dell’impresa   ___________________________

con sede in  ______________________________________________ p. I.V.A. _______________________

codice fiscale   ________________________________________________

sotto la propria responsabilità e consapevole delle conseguenze penali in caso di dichiarazioni mendaci di cui all’art. 76 del DPR n. 445 del 28.12.2000

DICHIARA

1. che la società / ditta*  è iscritta nel registro delle imprese al n._________ della C.C.I.A.A  di _____________________; 

2. che i legali rappresentanti sono:

· sig._______________, nato a __________________________il_______________ residente in ___________ via________________________;

· sig._______________, nato a __________________________il_______________ residente in ___________ via________________________;

· sig._______________, nato a __________________________il_______________ residente in ___________ via________________________;

3. che ai sensi degli artt. 80 – 83  Dlgs. 50/2016 e successive modifiche ed integrazioni non esistono a carico del titolare/dei soci* dell’impresa provvedimenti definitivi o procedimenti in corso ostativi all’assunzione di pubblici contratti;

4. che l’impresa non è in stato di fallimento, di liquidazione, di cessazione di attività o di concordato preventivo o in ogni altra analoga situazione risultante da una procedura della stessa natura prevista dalle legislazioni e regolamentazioni nazionali;

5. che nei propri confronti non è stata pronunziata una condanna con sentenza passata in giudicato per qualsiasi reato che incida sulla sua moralità professionale;

6. che l’impresa è in regola con gli obblighi relativi al pagamento dei contributi previdenziali I.N.P.S.; 

7. che l’impresa è in regola con il pagamento dei premi I.N.A.I.L.;

8. che l’impresa è in regola con gli obblighi relativi al pagamento delle imposte e delle tasse;

9. che l’impresa è iscritta all’ INPS di _______________ con il n._________________________;

10. che l’impresa è iscritta all’ I.N.A.I.L. con il codice cliente n._________________________;

11.  che l’impresa ha in totale dipendenti n. _________________________

12.  che l’impresa applica ai dipendenti il CCNL ______________________________;

13. di aver eseguito prestazioni analoghi servizi oggetto della proposta, nell’ultimo triennio: 

	FORNITURE EFFETTUATE

	Periodo 
	Descrizione 
	Committente 

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


14. che l’operatore economico non intende avvalersi, nel caso di aggiudicazione, della facoltà di chiedere all’ente appaltante nessuna sub-cessione del servizio.

Luogo e data _________________ 






    timbro e firma

_______________________________

Firma del dichiarante(per esteso e leggibile)

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti del GDPR (UE) 2016/679 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

_______________________________

Firma del dichiarante(per esteso e leggibile

All. Documento di Identità in corso di validità.

