
Allegato 1	


Spett.le
ASM RIETI SPA
Via Donatori di Sangue 7
02100 RIETI



Oggetto: AVVISO D’ASTA PER LA VENDITA DI CASSONETTI USATI.


Il sottoscritto _________________________________________________________ nato _____________________________________________ il ________________, residente ___________________________________ in Via _________________ _________________________ n. ___, CF: _______________________________ e/o nella sua qualità di titolare/legale rappresentante dell’impresa/persona fisica ______________________________________________________________________ con sede in __________________________________________________________  CF:___________________________ Partita IVA ____________________________Telefono _____________ fax: _________________ e mail: ______________________
ai sensi del D.P.R. 28/12/2000 n. 445

DICHIARA

1. [bookmark: _GoBack]di aver visionato i contenitori stradali depositati presso le sedi di ASM Rieti Spa; 
2. di essere in possesso dei requisiti soggettivi per contrattare con la pubblica Amministrazione; 
3. di aver vagliato tutte le circostanze generali e particolare che possono aver influito sulla determinazione dell’offerta, e si impegna, in caso di aggiudicazione, al pieno ed incondizionato rispetto delle suddette condizioni;
4. di non avere cause di incompatibilità a contrattare con la Pubblica Amministrazione ai sensi della normativa vigente;
5. di sollevare e rendere indenne ASM Rieti Spa da qualsiasi responsabilità dall’alienazione dei cassonetti.



Data ____________							Firma del Dichiarante
								__________________________

N.B.
La dichiarazione deve essere corredata da fotocopia, non autenticata, di documento di identità del sottoscrittore.
