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ELENCO TELEMATICO DEI FORNITORI DI BENI E SERVIZI DI CUI ALL’ART. 1 DEL
D.L. 76/2020, CONVERTITO CON MODIFICHE CON LA LEGGE 120/2020, E ALLE LINEE
GUIDA N. 4 DI ANAC DI ASF AUTOLINEE S.R.L.

Codice Procedura ASFAF###0001

Dichiarazione sostitutiva requisiti ai sensi del DPR 445/2000
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pienamente consapevole della responsabilita penale cui va incontro, ai sensi e per gli effetti dell’art.
76 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci o di formazione, esibizione o
uso di atti falsi ovvero di atti contenenti dati non piu rispondenti a verita,

dichiara ed attesta sotto la propria responsabilita

1) che I’impresa € iscritta nel registro delle imprese della Camera di Commercio di

e che i dati dell’iscrizione sono i seguenti (per i concorrenti con sede in uno stato straniero
indicare i dati di iscrizione nell’albo o nella lista ufficiale dello Stato di appartenenza):
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1 a dichiarazione deve essere effettuata da un legale rappresentante o da un procuratore speciale. In quest’ultimo caso deve essere fornito dall’impresa
la procura speciale da cui trae i poteri di firma.

2 Inserire la dicitura opportuna tra: “Impresa singola” 0 “Capogruppo di ATI composta dalle imprese (inserire il loro nominativo)” 0 “mandante di ATI
composta dalle imprese (inserire il loro nominativo)”
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> codice fiscale @ Partita IVa .........c.oiiriiii e
> titolari, soci, direttori tecnici, amministratori muniti di rappresentanza, soci accomandatari

(indicare i nominativi, le qualifiche, le date di nascita e la residenza):

Nome Cognome Qualifica Luogo e data di nascita

2) di non rientrare in nessuno dei motivi di esclusione previsti dall’art. 80 del D.lgs. 50/2016 e
ss.mm.ii.;

3) (in caso di richiesta di iscrizione nelle categorie relative a lavori) possesso di attestazione
SOA per la categoria e la classifica per la quale si richiede I’iscrizione all’elenco;

4) (in caso di richiesta di iscrizione nelle categorie relative a servizi e/o forniture) servizi e/o
forniture analoghi nell’ultimo triennio per un importo almeno pari alla soglia di rilevanza
comunitaria di cui all’art. 35, comma 1, lett. ¢) (in caso di servizi e/o forniture rientranti nei
settori ordinari) o di cui all’art. 35, comma 2, lett. b) (in caso di servizi e/o forniture rientranti
nel settore speciale dei Servizi di trasporto) relativi alla/e categoria/e merceologica/he per la/le
quale/i si richiede I’iscrizione all’elenco;

5) diautorizzare il trattamento dei dati personali ai sensi di quanto previsto dal D.lgs. 101/2018.
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Firma digitale del legale rappresentante
dell’operatore economico
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