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AVVISO ESPLORATIVO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER LA FORNITURA DI UN DISPOSITIVO PER IMAGING DIGITALE AD AMPIO CAMPO PER LE ESIGENZE DELLA SOC CLINICA DI OCULISTICA DELL’AZIENDA SANITARIA UNIVERSITARIA INTEGRATA DI UDINE (ASUIUD) – PC19INV015

Il sottoscritto______________________________________________________________________________________________
nato a __________________________________________ il_________________________________________________________
e residente a ___________________________________________________________________________
in via _____________________________________________________________________n._________ 
in qualità di ____________________________________________________________ 
                                                         (Titolare, rappresentante legale, procuratore, ecc.)
della Ditta/Società _______________________________________________________________________________________

sotto la sua personale responsabilità ed a piena conoscenza della responsabilità penale prevista per le dichiarazioni false dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e dall’art. n. 496 c.p.


MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE A PARTECIPARE ALLA PROCEDURA PER LA FORNITURA DI UN DISPOSITIVO IMAGING DIGITALE AD AMPIO CAMPO PER LE ESIGENZE DELLA SOC CLINICA DI OCULISTICA DELL’ASUIUD

A tal fine dichiara:

1. Che la Ditta _____________________________________________________ CODICE FISCALE/PARTITA IVA____________________________ è in grado di garantire la fornitura di cui all’oggetto del presente avviso;
2. Che la Ditta è iscritta al MEPA con attivazione per il bando BENI/ Forniture specifiche per la sanità /
3. L’assenza delle cause di esclusione di cui all’art. 80 del d.lgs. 50/2016 e s.m.i.;

Si allega “scheda fornitore”

Data______________

                              					Firma_____________________________
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SI ALLEGA COPIA FOTOSTATICA DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

Esente da autentica di firma ai sensi dell’art. 3, comma 10, Legge 15.05.1997 n. 127.
Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 14 tab.B)  D.P.R. 642/197.
