ALLEGATO 1

PROCEDURA AD EVIDENZA PUBBLICA PER L'AFFIDAMENTO IN CONCESSIONE DI UN IMMOBILE DI
PROPRIETA DELLA REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA IN GESTIONE ALL’AGENZIA
CONSERVATORIA DELLE COSTE DA DESTINARE A CENTRO PER LO SVOLGIMENTO DI ATTIVITA
SUBACQUEE

Domanda di partecipazione

IL SOTTOSCRITTO

NATO A IL

IN QUALITA' di

DEL CONCORRENTE

SEDE (via, n. civico e c.a.p.)

TELEFONO

PEC E-MAIL

CODICE FISCALE/PARTITA L.V.A.

(se COOPERATIVA indicare numero di iscrizione/sezione/data di iscrizione all’Albo delle Societa

Cooperative)
CHIEDE
di partecipare alla procedura in oggetto come:
J impresa singola
[J consorzio tra societa cooperative di produzione e lavoro
[J consorzio tra imprese artigiane
[J consorzio stabile che partecipa in proprio

[J consorzio stabile che partecipa per le seguenti imprese consorziate

[ ente di promozione sportiva, societa sportive dilettantesche, associazioni sportive dilettantesche

[ capogruppo/mandatario del Raggruppamento Temporaneo di Imprese/consorzio ordinario costituito tra:

[J capogruppo/mandatario del Raggruppamento Temporaneo di Imprese/consorzio ordinario da costituire

tra:
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DICHIARA

(in caso di RT/Consorzio costituito) che il RTI o il Consorzio sono gia costituiti, come si evince dalla
copia autentica allegata;

ovvero
(in caso di RT/Consorzio costituendo) di impegnarsi, in caso di affidamento della concessione, a
stipulare l'atto in nome e per conto proprio e delle mandanti/consorziate in virtt del mandato

collettivo che sara conferito da queste ultime.

Data IL DICHIARANTE!

ILa presente dichiarazione deve essere sottoscritta:

1) dal concorrente, se trattasi di operatore singolo;

2) dal legale rappresentante che dichiari di averne i poteri in caso di societa, consorzio, cooperativa, associazione;
3) dal capogruppo/mandatario del RT/Consorzio ordinario costituito

3) dal capogruppo/mandatario del RT/Consorzio ordinario costituendo
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