ALLEGATO 5 al disciplinare

DICHIARAZIONE DI AVVALIMENTO IMPRESA AUSILIARIA

Spettabile

Universita degli Studi di Pavia
C.so Strada Nuova, 65

27100 Pavia

Procedura aperta per Paffidamento del servizio di consulenza e brokeraggio assicurativo

dell’Universita di Pavia. CIG 7076370541

DICHIARAZIONE DELL'IMPRESA AUSILIARIA
Il sottoscritto
nato a
il
residente in
Via/Piazza n
in qualita di
dell'impresa concorrente
con sede in
Via/Piazza n
con codice fiscale
con partita IVA
Codice attivita

- ai sensi del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 dello
stesso D.P.R. per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate;
- aisensidell'art. 89 del D.Lgs. n.50/2016 in relazione alla procedura in oggetto

ATTESTA

- di essere esente dalle cause di esclusione di cui all'art.80 del D.Lgs. n.50/2016;

- di essere iscritto nel Registro delle Imprese istituito presso la C.C.LAA  di .........ccoeeei.
come segue:

denominazione........cooovvveevivienennns.

numero di ISCHzioNe ........ccovvvvieviivnnnnnn. Data di iscrizione ...........ccco.v....

forma giuridica attuale ..................ccooii .

durata della societa............covvviiiiiiiiiiiiiens

oggetto dellattivita................coeeevneenen.

nominativi dei rappresentanti legali e degli altri soggetti titolari della capacita di impegnare

il concorrente verso terzi:

COgNOME.....miviiieaenennnee NOME ettt e
NAO @ ..vvee e e Codice Fiscale ..............
(o= 1 o7 NP Nominato il..........cooeviviiiiinnenn. fino al .............. poteri

(risultanti da statuto o da patti sociali)

DICHIARA

! Per i concorrenti provenienti da un altro Stato membro dell’U.E. indicare l'iscrizione nel competente registro
professionale



1. diobbligarsi verso il concorrente ............ccoeeviiviiiiiiieinnn. e verso la stazione appaltante
a mettere a disposizione per tutta la durata dell'appalto le risorse necessarie di cui e
carente il concorrente;

2.

o] di non partecipare alla gara in proprio o associata, né di trovarsi in una
situazione di controllo di cui allart. 2359 C.C. con una delle imprese che
partecipano alla gara ma che la concorrente ha formulato autonomamente la
propria offerta

o] di non essere a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di
soggetti con i quali abbia un un rapporto di controllo di cui all’art. 2359 C.C.;

o] di essere a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di
soggetti con i quali abbia un rapporto di cui allart. 2359 C.C., ma che la
concorrente ha formulato autonomamente la propria offerta

Inoltre il SOtOSCIIttO .......cceevvviniiiieeieen, nella sua qualita sopra menzionata attesta di

prestare il proprio consenso, ai sensi del D. Lgs. n. 196/2003 al trattamento dei dati forniti per le
finalita connesse all’espletamento della gara ed all'eventuale stipula del contratto.

In fede.

L'impresa Ausiliaria

All. copia del documento d'identita del sottoscrittore, e, in caso di sottoscrizione da parte di un procuratore, copia
fotostatica della relativa procura.



	Il sottoscritto: 
	nato a: 
	il: 
	residente in: 
	ViaPiazza: 
	n: 
	in qualità di: 
	dellimpresa concorrente: 
	con sede in: 
	ViaPiazza_2: 
	n_2: 
	con codice fiscale: 
	con partita IVA: 
	Codice attività: 
	di essere iscritto nel Registro delle Imprese istituito presso la CCIAA1 di: 
	denominazione: 
	numero di iscrizione: 
	Data di iscrizione: 
	forma giuridica attuale: 
	durata della società: 
	oggetto dellattività: 
	cognome: 
	nome: 
	Codice Fiscale: 
	Limpresa Ausiliaria: 
	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Text7: 


