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ALLEGATO OFFERTA TEMPO
la presente dichiarazione, a pena di esclusione, deve essere firmata digitalmente
	Procedura aperta con il criterio dell’offerta economicamente più vantaggiosa per l’affidamento dei Lavori di:
ADEGUAMENTO E MESSA IN SICUREZZA DELLA FACCIATA DEL P. O. DI SOLOFRA


	CIG: 8787780178
	CUP: C61H16000400001


Dichiarazione sostitutiva ai sensi del DPR 445/2000

Il sottoscritto ____________________________________, nato a _________________________,

il ______________________, in qualità di ________________________________________ della

Ditta __________________________________,con sede in _____________________________,

via ______________________________, n. _____,con codice fiscale __________________

___________________________ ovvero Capogruppo delle Ditte:

-____________________________________________________________________________

-

______________________________________________________________________________

-

______________________________________________________________________________

-

______________________________________________________________________________

in nome e per conto della medesima Impresa (o della Associazione Temporanea di Imprese sopraddetta), avvalendosi della facoltà concessagli dal D.P.R. n.445/2000 e successive modificazioni, ai fini della partecipazione all’appalto del servizio di cui all’oggetto, consapevole delle responsabilità cui può incorrere in caso di false dichiarazioni, ai sensi dell’art.496 del Codice Penale,

D I C H I A R A

Tempo offerto per l’esecuzione dei lavori ____________________________________(in giorni)

(N.B.: è obbligatorio allegare nuovo CRONOPROGRAMMA  dei lavori.
Si invita a tener presente quanto indicato nei criteri di aggiudicazione)

nel caso di partecipazione in raggruppamento:

di impegnarsi, in caso di aggiudicazione, a conferire mandato speciale con rappresentanza o 

funzioni di capogruppo a _________________________________________________________.

_______________________li_________________

Si autorizza, ai sensi e per gli effetti di cui al D.Lgs. 196/2003, la raccolta dei dati personali che saranno trattati con e senza l’ausilio di strumenti elettronici, per l’espletamento delle attività istituzionali relative al presente procedimento e agli eventuali procedimenti amministrativi e giurisdizionali conseguenti (compresi quelli previsti dalla L. 241/90 e s.m.i. sul diritto di accesso alla documentazione amministrativa), in modo da garantirne la sicurezza e la riservatezza e comunque nel rispetto della normativa vigente.

                                                                                                            L’IMPRESA

(FIRMATO DIGITALMENTE)

N.B.: La presente dichiarazione deve essere compilata esclusivamente in formato Word o a stampatello. 
          Il Concorrente per esigenze di parti diverse e/o mancanti ha facoltà di modifica e/o aggiunte al documento
� Far riferimento alle istruzione di compilazione riportate in calce al presente documento.
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