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U.O.C. SERVIZIO PROVVEDITORATO ECONOMATO E GESTIONE DELLA LOGISTICA 
Data    
  Prot. n.                   

        rif. Delibera 944/2023



Allegato 1G
Acquisti e Contratti Utenze PERSONA GIURIDICA
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA

REDATTA AI SENSI DEL D.P.R. 28/12/2000, N. 445
Oggetto: Gara per alienazione di: n. 12 veicoli DI PROPRIETA' DELL'AULSS 9 SCALIGERA  

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………………………………………………………………...…

nato/a a .…………………………………… prov. …………… il giorno …………………………………....

Legale Rappresentante della Ditta

……………………………………………………………………………………………………………………

con la qualifica di ………………………………………………………………………………………………

con sede in …………………………………. Prov. …………………. C.A.P. ……………………………

indirizzo .………………………………………………………………………….. n° …………………..……

tel. …………………………………………….. fax ……………………………………………..……………

codice fiscale ………………………………………………

partita IVA ………………………………………………….

email ………………………………………………………………………………………………………..

consapevole della decadenza dai benefici e delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione mendace o contenente dati non più rispondenti a verità, così come stabilito dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445,
D I C H I A R A
1) che la società è iscritta al Registro delle Imprese di ___________________ dal ____________ al numero Registro Ditte/Repertorio Economico Amministrativo __________________;

2) di essere in possesso dei requisiti di ordine generale ai sensi dell’art. 94 e s.s. del D.Lgs n. 36/2023;

3) di essere in possesso di tutti i requisiti indicati nell’avviso pubblico e di essere in grado   
   di  poter espletare l’acquisto con le caratteristiche richieste nel suddetto avviso;

4) di essere informato, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs. n. 196/2003 e GDPR, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa;
COMUNICA
i dati per eventuali ulteriori comunicazioni relative all’oggetto:

Denominazione______________________________________________________________

Indirizzo ___________________________________________________________________

Telefono _____________________ Cell. _____________________ E-mail __________________________

Referente__________________________________ Cell. ____________________________

E-mail_______________________________________
RAPPRESENTANTE











Timbro / Firma digitale
………………………………………..

Luogo e data

………………………………………………………….










Timbro e firma
ALLEGARE A PENA DI ESCLUSIONE LA FOTOCOPIA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITÀ IN

CORSO DI VALIDITÀ DEL DICHIARANTE.
PRIVACY

l’Azienda Ulss 9 Scaligera , in qualità di titolare (con sede in via valverde 42 37122 Verona;  PEC: protocollo.aulss9@pecveneto.it  tel 045 8075511 , tratterà i dati personali, con modalità prevalentemente informatiche e

telematiche, per le finalità previste dal Regolamento (UE) 2016/679 (RGPD), in particolare per l’esecuzione dei propri compiti di interesse pubblico.  Il conferimento dei dati è obbligatorio e il loro mancato inserimento non consente di completare il  procedimento avviato.

I dati saranno trattati per tutto il tempo del procedimento e, successivamente alla cessazione del procedimento, i dati saranno conservati in conformità alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa.

I dati saranno trattati esclusivamente dal personale e da collaboratori dell’Azienda Ulss 9 Scaligera o dei soggetti espressamente nominati come responsabili del trattamento. Al di fuori di queste ipotesi i dati non saranno comunicati a terzi né diffusi, se non nei casi specificamente previsti dal diritto nazionale o dell'Unione europea.
Gli interessati hanno il diritto di chiedere al titolare del trattamento l'accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento che li riguarda o di opporsi al trattamento (artt. 15 e ss. del RGPD). L'apposita istanza è presentata contattando il Responsabile della protezione dei dati presso l’Aulss 9 Scaligera  Compliance Officer e Data Protection di Polito dott.ssa Filomena

Ufficio Privacy via Valverde, 42 Verona  mail: rpd@aulss9.veneto.it  pec: protocollo.aulss9@pecveneto.it  tel: +39 045 8076159

Gli interessati, ricorrendone i presupposti, hanno, altresì, il diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali (con sede in Piazza Venezia n. 11, IT – 00187 Roma) quale autorità  di controllo nazionale secondo le procedure previste (art. 57, par. 1, lettera f), RGPD). AVVERTENZE

Questo modello deve essere compilato dal concorrente persona fisica. Allegare la fotocopia di un documento d’identità in corso di validità del firmatario.  Nel caso di partecipazione congiunta la dichiarazione sostitutiva dovrà essere prodotta da tutti i  soggetti.   
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