Allegato 1 - Istanza di partecipazione alla gara - Persone fisiche
Asta pubblica per l’alienazione di immobili siti in Reggio Calabria di proprietà dell’Azienda Ospedaliera “Bianchi-Melacrino-Morelli”
ALLEGATO 1 [1]
All’AZIENDA OSPEDALIERA

Bianchi-Melacrino-Morelli

Via Prov.le Spirito Santo n°24

89128 Reggio Calabria
OGGETTO: Asta pubblica per l’alienazione di immobili siti in Reggio Calabria di proprietà dell’Azienda Ospedaliera “Bianchi-Melacrino-Morelli”.
___l___ sottoscritt___
     __________________________________________________________________

nat__ a
   _______________________________________
(Prov. di __________________________)
il   ____________________
residente in   __________________________   (Prov. di ____________)

Via   _________________________________________________________   n°  ________________

Codice Fiscale   ___________________________________   Stato Civile   _______________________

Regime patrimoniale familiare (se coniugato)   ______________________________________________

Recapiti telefonici   ___________________________________________________________________

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dall’art. 76, del D.P.R. 28 Dicembre 2000, n° 445 per false attestazioni e dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

· di aver preso integrale visione dell’Avviso d’asta per l’alienazione degli immobili di cui all’oggetto, che ritiene, previo approfondito esame, incondizionatamente eseguibile ed afferma esplicitamente, sin d’ora, che nessuna riserva di alcun genere, ha da formulare al riguardo;

· di accettare incondizionatamente e senza riserva alcuna tutte le condizioni e le modalità tecnico-operative riferite all’alienazione di cui all’oggetto ed alle obbligazioni a carico dell’aggiudicatario;

· di aver preso visione dell’intera documentazione di gara e di accettare incondizionatamente e senza riserva alcuna tutte le prescrizioni in essa stabilite, obbligandosi al loro integrale rispetto nella partecipazione alla procedura concorsuale in argomento;

· di aver preso piena conoscenza di tutte le circostanze generali e particolari suscettibili di influire sulla determinazione delle condizioni economico-finanziare, sulle condizioni contrattuali e sull’esecuzione del contratto di che trattasi, di aver giudicato il prezzo offerto conveniente;

_______________________________________________________________________________________

[1] Per la partecipazione alla gara, i concorrenti sono invitati ad utilizzare il presente modulo che deve essere compilato con cura ed esattezza. Il modulo deve essere firmato su ogni pagina dal dichiarante. La dichiarazione non è soggetta ad imposta di bollo.

IL DICHIARANTE
Allegato 1 - Istanza di partecipazione alla gara - Persone fisiche
Asta pubblica per l’alienazione di immobili siti in Reggio Calabria di proprietà dell’Azienda Ospedaliera “Bianchi-Melacrino-Morelli”
_____________________

· di non essere interdetto, inabilitato o fallito e non avere in corso procedure per la dichiarazione di uno di tali stati;

· di non trovarsi in una delle condizioni che comporta l’incapacità di contrarre con la Pubblica Amministrazione ai sensi delle vigenti disposizioni di legge in materia;

· di aver preso piena visione e conoscenza degli immobili oggetto di vendita e di impegnarsi, in caso di aggiudicazione definitiva, ad acquistarli con tutti i diritti attivi e passivi, azioni o obblighi, nonché nello stato di fatto e di diritto in cui si trovano e che si accetta;
· di assumere a proprio carico qualunque imposta, tassa o diritto che possa gravare sulla procedura di gara e sul successivo contratto;
· di acconsentire al trattamento ed alla comunicazione dei dati, nei termini precisati all’art. 12 del Bando;

· (  (barrare solo in caso di partecipazione congiunta) - che il rappresentate e mandatario che sarà unico referente nei confronti dell’amministrazione per tutto quello che riguarda la gara ed i rapporti conseguenti, è:

Sig./ra ___________________________________________________________________________

nat__ a   ___________________________________ 
(Prov. di __________________________)
il   ____________________ 
residente in   __________________________   (Prov. di ____________)

Via   _________________________________________________________   n°  ________________

Codice Fiscale   ___________________________________   Stato Civile   _______________________

Regime patrimoniale familiare (se coniugato)   ______________________________________________

Recapiti telefonici   ___________________________________________________________________

· (  (barrare solo in caso di offerta per persona da nominare) - che l’offerta è presentata in nome e per conto di persona da nominare.

  Luogo e data

  ________________________________

                IL DICHIARANTE

        (firma leggibile del dichiarante)
    ___________________________

ALLEGARE FOTOCOPIA DOCUMENTO DI IDENTITÀ IN CORSO DI VALIDITÀ DEL DICHIARANTE
N.B.: Nel caso di partecipazione congiunta, tale dichiarazione deve essere prodotta da ciascun soggetto offerente.

