Dichiarazione sostitutiva comprovante I’assenza delle condizioni di esclusione di cui all’art. 94 del
D.lgs 31 marzo 2023, n. 36.

ALLA GUARDIA DI FINANZA

REPARTO T.L.A. ABRUZZO

Ufficio Amministrazione — Sezione Acquisti
Via R. Paolucci, 4

67100 L’'Aquila

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 e art. 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445) esente
da bollo ai sensi dell’art. 37 D.P.R. 445/2000

- Dichiarazione attestante il possesso dei requisiti per la partecipazione ad una procedura
d’appalto (art. 94 d.lgs 36/2023)
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o titolare
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(indicare I'esatta Ragione Sociale dell'lmpresa/Ditta)
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- Iscritta nel Registro Imprese di
Numero Iscrizione

- Sede territorialmente competente AGENZIA DELLE ENTRATE
Via Tel.

- Iscritta nei seguenti enti previdenziali:
(Barrare le caselle interessate)

ILN.A.lL.L., codice Ditta:..........cevveeereeens sede competente.............ooooiiiiii
I.N.P.S., matricola Aziendale.................. sede competente..........ccooeiiiiiiii
oppure
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(Barrare le caselle interessate)
Tipologia Ditta:

[] Datore di lavoro;

"IGestione separata Committente/Associante;

'] Lavoratore autonomo;

"IGestione separata titolare di reddito di lavoro autonomo di arte e professione;
"I Libero professionista;

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi,
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000

DICHIARA

l'inesistenza delle cause di esclusione dalla partecipazione alle procedure di appalto previste dall’art. 94
del D.Lgs n. 36/2023.

Il/la sottoscritto/a rende la presente dichiarazione sotto la propria responsabilita, consapevole delle
sanzioni previste dalla legge a carico di chi attesta il falso.

(luogo, data)
IL DICHIARANTE
(firmato e timbrato)

LA DICHIARAZIONE E’ SOTTOSCRITTA DALL’INTERESSATO IN PRESENZA DEL FUNZIONARIO
ADDETTO. IN ALTERNATIVA E’ SOTTOSCRITTA E INVIATA ASSIEME ALLA FOTOCOPIA DEL
DOCUMENTO DI IDENTITA’ VIA FAX, A MEZZO POSTA O TRAMITE UN INCARICATO OPPURE
INVIATA PER VIA TELEMATICA SE E’' EFFETTUATA SECONDO QUANTO PREVISTO DALL’ART. 65
DEL D.LGS. 82/2005 (art. 38 D.P.R. 445/2000).

INFORMATIVA Al SENSI DELL’ART. 13 DEL DECRETO LEGISLATIVO 196/2003 (“PRIVACY”):

Il soggetto ha facolta di esercitare, relativamente all’esistenza e al trattamento dei dati personali che i
riguardano, i diritti di cui all’art. 7 del d.Igs 196/2003.

Dichiaro/a di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Digs. 196/03 che i dati personali
raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per
il quale la presente dichiarazione viene resa.

(luogo, data)
IL DICHIARANTE
(firmato e timbrato)
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