Allegato A

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL’AVVISO PUBBLICO

per fornitura beni
(da riprodurre a cura del concorrente in forma individuale e compilato in ogni sua parte)

Al Dirigente Scolastico

Istituto Comprensivo di LOVERE
Via  Dionigi Castelli,  2 – 24065 LOVERE (BG)

Il/la sottoscritt_  _________________________________________________________________________

nat_a
______________________________(prov.____) il
_____/____/_____
e
residente
a

__________________________via_________________________ n° ____ cap. ________ prov. _________

codice fiscale _________________________________ partita iva: _________________________________
tel.____________________ Cell. ______________________  e-mail _______________________________
Titolare ditta: ____________________________________________________________________________
CHIEDE

di  poter partecipare in qualità di Fornitore al Bando  per la fornitura del  “Materiale Sanitario”
A tal fine allega:
· Offerta completa 
· Mod. tracciabilità dei Flussi

· Mod. Art. 80

· documento di riconoscimento in corso di validità
Il/la sottoscritt ___ dichiara sotto la propria responsabilità:

· essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati Membri dell’Unione Europea;
· essere in possesso della cittadinanza italiana o di uno degli Stati di lingua Anglofona;
· godere dei diritti civili e politici;
· non aver riportato condanne pensali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi
· essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali.
Il/la sottoscritt_ autorizza al trattamento dei dati personali, ai sensi del Regolamento UE n. 2016/679, con la partecipazione all’avviso pubblico, autorizzo alla pubblicazione sul sito dell’istituto Comprensivo di Lovere del curriculum vitae in formato europeo.

_____________________, ____/_____/____
Firma __________________________________

