ALLEGATO A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
										                 SPETT.LE 
Gal Piceno scarl
via Episcopio, 8 
63068 Montalto delle Marche (AP)

OGGETTO: Avviso pubblico per fornitura e servizi per collegamento in desktop da remoto, a valere sul PSR 2014/2020 – Misura 19 “Sostegno allo sviluppo locale Leader”  risorse aggiuntive sisma -PSL PICENO
CODICE CUP H29E18000380009    CODICE CIG Z7A2EE3CA1

Il sottoscritto/a _________________________________________, nato/a_____________________________ il________________, residente in (nazione)____________,(città)______________________,via/piazza____________________,tel._________________,cellulare_________________fax____________________,e-mail_______________________, C.F._______________________, in qualità di legale rappresentante della società denominata “___________________________________”, con sede legale in (nazione)________________(città)___________________via/piazza_______________ n.______, codice fiscale n. _____________________, partita I.V.A. n.______________________, tel.________________, fax_____________, e-mail_________________ PEC________________

CHIEDE
[bookmark: _Hlk18921067]che la società/Ditta sopraindicata venga annessa a partecipare alla gara di cui  Avviso pubblico per fornitura e servizi per collegamento in desktop da remoto, a valere sul PSR 2014/2020 – Misura 19 “Sostegno allo sviluppo locale Leader”  risorse aggiuntive sisma -PSL PICENO
CODICE CUP H29E18000380009  CODICE CIG Z7A2EE3CA1
A tal fine
Ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del DPR citato per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate: 
DICHIARA
- di essere in possesso dei requisiti richiesti per la partecipazione al bando di gara;
- di non trovarsi in alcuna delle condizioni di esclusione previste dalla normativa antimafia; 
- di essere in regola con i versamento contributivi;
- di non trovarsi in conflitto di interessi con le attività svolte dal GAL Piceno; 
Allega alla presente copia fotostatica di un proprio documento di riconoscimento in corso di validità. Ai sensi dell’ informativa di cui all’art. 13 del regolamento (UE) 2016/679, si autorizza al trattamento dei dati personali.
	
                                                                                                                          IL/I DICHIARANTE/I
