ALLA CITTA’ METROPOLITANA DI VENEZIA

Via Forte Marghera, 191


30173 Venezia – Mestre

	SCHEDA AVVALIMENTO

DICHIARAZIONI DEL CONCORRENTE
	Busta

A
	Doc.

7


Oggetto: 
procedura aperta per l’affidamento del servizio di Assistenza Legale, Amministrativa e Contabile (cd. ‘ADVISOR’) per l’attuazione  del Programma di Investimento denominato “AMICA-E – ”Azioni Metropolitane Inter Comunali per l’Ambiente e l’Energia”
CUP B11E15000650006    CIG 7352968525
Il/la sottoscritto/a ___________________________________________________________

nato/a il _____/____/________  a  ______________________________________ (_______) 

residente in ____________________________ via ___________________________ n° ____

in qualità di  
 TITOLARE
 

 LEGALE RAPPRESENTANTE



 PROCURATORE

 SOCIO UNICO (persona fisica)


 SOCIO DI MAGGIORANZA (persona fisica, in caso di società con meno di quattro soci)
della ditta:
Ragione sociale: ____________________________________________________________
Sede Legale:          Città ________________________________________ cap __________

Prov. (______)        via _______________________________________________ n° _____
consapevole della responsabilità penale cui può incorrere, ex art. 76 D.P.R. 28.12.2000 n° 445, in caso di dichiarazioni mendaci o, comunque, non più rispondenti a verità, ai sensi degli articoli 46 e 47 del medesimo D.P.R. contestualmente:

D I C H I A R A

a) ai sensi e per gli effetti dell’art. 89 del D.Lgs. n. 50/2016 e s.m.i., di avvalersi, per la partecipazione alla gara in oggetto, dei seguenti requisiti:
· ______________________________________________________________________

______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
posseduti dalla seguente impresa ausiliaria:
Ragione sociale: _______________________________________________________
Sede Legale: Città _______________________________________ cap __________

Prov. (____)       via ___________________________________________ n° _____
Codice fiscale ________________________  Partita Iva  ______________________
· ______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________
posseduti dalla seguente impresa ausiliaria:
Ragione sociale: _______________________________________________________
Sede Legale: Città _______________________________________ cap __________

Prov. (____)       via ___________________________________________ n° _____
Codice fiscale ________________________  Partita Iva  ______________________
b) di aver già dichiarato il possesso dei requisiti generali di cui all’art. 80 del D.Lgs. 50/2016, nella stessa domanda di partecipazione.
__________lì,_________
                  Firma 
                    _____________________________
Allegata fotocopia del documento di identità del firmatario

NB: A pena di esclusione, il presente documento deve essere compilato e sottoscritto con firma digitale dall’operatore economico singolo, dal legale rappresentante del  raggruppamento temporaneo costituito,  e, in caso di raggruppamento temporaneo costituendo, da tutti gli operatori economici che intendono raggrupparsi.
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