Allegato B – Fac simile domanda di accreditamento all’Albo Fornitori per l’acquisizione di lavori, beni e servizi sotto soglia



OGGETTO: Domanda di iscrizione all'Albo Fornitori di ASSP Cardano al Campo
Il/La sottoscritto/a _____________________________, nato/a a _____________________ (____) il __________________, residente a __________________________ (_____), via __________________________________________________________________________________ n.____

[bookmark: _Hlk527385290]- in qualità di (carica sociale) ______________________ e legale rappresentante della ______________________________con sede in _____________________, via ____________________________________ n. _____
[oppure]
- in qualità di libero professionista con Studio in ______________________ (_____), via ____________________________________ n. _____

codice fiscale / p.iva ___________________________, tel._______________, fax ________________, mail _________________________________, pec _________________________
CHIEDE
di essere iscritto/a all’Albo dei Fornitori di ASSP Cardano al Campo, nella/e Sezione/i:
· 01. LAVORI
· 02. SERVIZI
· 03. FORNITURE
[bookmark: _GoBack]e al tal fine, ai sensi e per gli effetti degli articoli 47 e 48 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i., consapevole delle sanzioni penali previste dalla legge in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi degli articoli 75 e 76 del D.P.R. 445/2000, sotto la propria responsabilità
DIHIARA
· di non trovarsi in nessuna delle clausole di esclusione di cui all’art. 80 d.lgs. 50/2016;
· di aver preso visione e di accettare il Regolamento per l’istituzione e gestione dell’Albo Fornitori di ASSP Cardano al Campo;
· di essere regolarmente iscritta al Registro delle imprese della CCIAA o nel registro delle Commissioni provinciali per l’Artigianato (indicare numero e data). La data non deve essere anteriore a sei mesi dalla data di presentazione della presente domanda attestante l’attività specifica per la quale il Fornitore richiede l’iscrizione, il/i nominativo/i della/e persona/e legalmente autorizzata/e a rappresentarlo ed impegnarlo, nonché l’ubicazione della sua sede legale e delle sue unità produttive, recante, inoltre, la dicitura “antimafia”
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
· nel caso di professionista, di essere iscritto all’Ordine professionale ______________________________ dal ________________________, come da copia del tesserino che si allega alla presente;
· nel caso di attività che richiedano autorizzazioni, ex art. 83, comma 3 d.lgs. 50/2016, di essere in possesso di copia dell’autorizzazione in corso di validità per la prestazione dell’attività di
________________________________________________________________________________;
· [bookmark: _Hlk527384793]di possedere, ove previsto, in relazione alla tipologia di lavori/beni/servizi oggetto della presente domanda, la/le seguente/i iscrizione, certificazione/i di qualità conforme/i alle relative norme europee e nazionali:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________;
· che il fatturato globale di impresa e l’importo dei lavori, servizi o forniture eseguiti nel settore/i per il/i quale/i si chiede l’iscrizione relativo agli ultimi 3 (tre) esercizi finanziari è pari a
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________;
· nel caso di professionisti, di possedere adeguate competenze per l’esecuzione dei lavori/beni/servizi oggetto della presente domanda, come da dettagliato curriculum vitae in formato europeo che si allega alla presente;
Alla presente dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica del documento di riconoscimento in corso di validità del soggetto firmatario.

Luogo e data

Il legale rappresentante / Il professionista
_______________________________

