
Azienda ULSS 9 - Scaligera
 Sede Legale Via Valverde, 42 – 37122 Verona

 Codice Fiscale e P. IVA 02573090236
Tel.045 8075511

PEC: protocollo.aulss9@pecveneto.it

U.O.C. PROVVEDITORATO ECONOMATO E GESTIONE DELLA LOGISTICA

(Da produrre su carta intestata della ditta)
ALLEGATO C

Il/la  Sottoscritto/a  ...........................................................…………………………………………......................,  nato  a 

………………………......................………………………….......,  provincia  di.................,  il  _____/_____/_____________, 

Codice  Fiscale  ……………………………………………..………………………………………….......,  in  qualità  di  (carica  sociale) 

……………………………………….....………………………………………………...………………..................................  della  società 

……………………………………………………….......................................................…………………………………………….................... 

Con sede legale in…………….…..…....................................................………........ n. telefono ................……..…………..... 

e-mail .................................................... pec...................................................................…

consapevole della responsabilità penale in caso di rilascio di dichiarazioni mendaci ai  sensi dell’art.  76D.P.R. 
445/2000

DICHIARA

sotto la propria responsabilità ai sensi e per gli effetti degli artt. 47 e 76 del DPR n. 445 del 28.12.2000:

1. di essere in possesso dei requisiti generali di cui all’art. 94 e 95 del D. Lgs. 36/2023;
2.  di  non  trovarsi  in  alcuna  delle  cause  di  esclusione  ed  in  ogni  altra  situazione  che  possa  determinare  

l’esclusione dalla gara e/o incapacità a contrarre con la Pubblica Amministrazione;
3. di essere iscritto alla C.C.I.A.A. per attività avente come oggetto la fornitura dei prodotti di cui alla presente  

procedura;
4.  di  assumere a proprio carico tutti gli  oneri  assicurativi  e previdenziali  di  legge,  di  osservare le norme in 

materia di sicurezza sul lavoro e di retribuzione dei lavoratori dipendenti;
5. che il fornitore  dispone delle certificazioni ISO 14001, UNI EN ISO 9001 e ISO 45001;
6. che una propria sede operativa è presente nel territorio della provincia di Verona a _____________________  

in  via   ________________________________________________________  tel.  _____________________ 
mail _____________________

7. di avere fornito nel biennio precedente un servizio analogo ad enti pubblici;
8. di aver preso visione e accettato integralmente, tutte le condizioni incluse nella presente procedura.

Si allega:
- relazione che precisa Committente (Ente Pubblico) e il suo Direttore Esecutivo del Contratto (D.E.C.), tipologie e 
valore di forniture analoghe ad Enti Pubblici negli ultimi due anni (2022-2023);
- copia delle certificazioni sopra elencate;
- copia fotostatica del documento di identità in corso di validità del sottoscrittore, qualora la presente richiesta 
non sia firmata digitalmente.

______________________, lì ______________

Firma del Titolare / Legale Rappresentante

_____________________________________________________
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