

Allegato 6 bis
	
AVVALIMENTO DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DEL SOGGETTO AUSILIARIO
da inserire nella busta A - Documentazione Amministrativa 



	AVVERTENZA: non deve essere eliminata alcuna voce dal presente modello; dovrà pertanto essere prestata la massima cura nell’evidenziare con una X  i punti pertinenti la propria condizione di dichiarante




OGGETTO: Gara pubblica per l’affidamento dei servizi di mensa, bar, ristorazione e accessori presso la sede della Fondazione-Idis Città della Scienza 
Cig: 748907977E
[bookmark: _GoBack]

Il Sottoscritto _________________________________ 
C. F.  _____________________________________
nato a ____________________________ il _____________
 e residente a ____________________________
in via ___________________________ n. _____
tel. ____________________, fax ____________________
in qualità di ______________________________________________________________________________
dell’operatore economico __________________________________________________________________,
con sede in ___________________________ Via _____________________n. ________________
C. F. ______________________________________,
tel. _________________, fax __________________;

consapevole delle sanzioni stabilite dall’art. 76 del DPR 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci
DICHIARA
ai sensi dell’art. 89 d.lgs. n° 50 /2016
a) di essere in possesso dei requisiti generali di cui all’articolo 83, comma 1, del nuovo Codice degli appalti nonché di essere in possesso dei requisiti tecnici e delle risorse oggetto di avvalimento;
b) di non trovarsi in una delle ipotesi di esclusione di cui all’art. 80, commi 1, 2 4 e 5 del nuovo Codice dei contratti pubblici (puntualmente descritte nell’all.3); 
c) di obbligarsi verso il concorrente ______________________________________________
e verso la Stazione appaltante a mettere a disposizione per tutta la durata dell’appalto le risorse necessarie di cui è carente il concorrente;
d) di non partecipare alla gara in proprio o come associata o consorziata ai sensi dell'art. 45 d.lgs. n° 50/2016.

Luogo e data ______________________
IL DICHIARANTE
_________________________________
Allegare:	copia fotostatica di un documento di identità del dichiarante in corso di validità



