
     Mod. A 

 
                                                            da inserire nella Busta “A Documentazione” 
 

                                                           DOMANDA  DI   PARTECIPAZIONE 

 

 

Domanda di partecipazione alla gara a procedura aperta per l’affidamento in concessione per  

anni due del servizio di ripristino delle condizioni di sicurezza e viabilità delle strade 

comunali e aree di pertinenza interessate da incidenti stradali  (CIG. N. 4405440C15 )   
 

 
Marca da bollo  
€.14,62 

                                                                                                      Al Comune di  Alghero  

                                                                                                  Via  S.Anna , n. 38   

                                                                                                   07041  Alghero  (SS) 
                                                                                                                             
        
Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________________________________________ 
nato/a a ____________________________________________________________________ il___________________________________ 
in qualità di ______________________________________________________________________________________________________ 
dell’impresa _____________________________________________________________________________________________________ 
con sede in __________________________________________________ Via _________________________________________________ 
con codice fiscale n. _____________________________________ e Partita IVA n. _____________________________________________ 
con forma giuridica _________________________________________________________________________________________________ 

                                                                                
                                                                                  CHIEDE 
_____________________________________________________________________________________ 
 
di partecipare alla procedura APERTA indicata in oggetto come: 

□ impresa singola; 

oppure: 

□ capogruppo di una associazione temporanea o di un consorzio o di un GEIE di tipo ____________________________________________ 

(orizzontale/verticale/misto) già costituito fra le imprese (indicare Ragione Sociale - sede - C.F. - forma giuridica) 
__________________________________________________________________________________________________________________ 
 
oppure da costituirsi fra le imprese ____________________________________________________________________________________ 
 
oppure: 

□ mandante un’associazione temporanea o di un consorzio o di un GEIE di tipo ________________________________________________ 

(orizzontale/verticale/misto) già costituito fra le imprese (indicare Ragione Sociale - sede - C.F. - forma giuridica) 
__________________________________________________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________________________________________ 
 
oppure da costituirsi fra le imprese ____________________________________________________________________________________ 
 
Si dichiara altresì che per partecipare alla procedura: 

□ NON intende avvalersi dell’istituto dell’avvalimento di cui all’Art. 49 del D. Lgs. 163/2006; 

oppure: 

□ intende avvalersi dell’istituto dell’avvalimento di cui all’Art. 49 del D. Lgs. 163/2006, avvalendosi dei requisiti dell’impresa 

 
(Indicare appresso Ragione Sociale - sede - C.F. - forma giuridica) _____________________________________________________________ 
 
 

Inoltre, in qualità di legale rappresentante di ……… ……………………….., ai sensi del 

D.P.R. 445 del 2000, consapevole delle responsabilità civili, penali ed amministrative, in ordine alle 

dichiarazioni false o mendaci, dichiara di aver preso conoscenza ed accettare quanto indicato nei 

documenti predisposti dall’Amministrazione per l’affidamento del servizio. 
 
 
Luogo _____________________________ data __________________________ 
 
        __________________________________ 
 
                                                                                                                                                                                                       FIRMA  
 
 
 
 

 
DEVONO ESSERE BARRATE , A PENA DI NULLITA’ DELLA DOMANDA, SOLO LE CASELLE DEI CASI CHE RICORRONO 
N.B. La domanda deve essere corredata da fotocopia, non autenticata, di documento di identità del sottoscrittore. 
La domanda, nel caso di concorrente costituito da associazione temporanea o da un consorzio non ancora costituiti deve essere sottoscritta da 
tutti i soggetti che costituiranno la predetta associazione o consorzio;  
la domanda può essere sottoscritta anche da un procuratore del legale rappresentante ed in tal caso va trasmessa la relativa procura  


