Dichiarazione sostitutiva di certificazione (art. 46 e 47 D.P.R. 445/2000) e di atto di notorieta, successivamente
verificabile, redatta da chi € autorizzato a rappresentare ed impegnare legalmente I'Impresa.

Firmato da:

PREVIATI MONICA

Motivo: Spett.le

Firma dichiarazione sostitu Amministrazione Provinciale di Imperia
tiva Viale Matteotti n. 147

Luogo:

Imperia 18100 IMPERIA

Data: 28/11/2019 11:40:43 PEC: protocollo@pec.provincia.imperia.it

Dichiarazione attestante il possesso dei requisiti di partecipazione
di cui all’art. 80 D.Lgs. 18.04.2016 n. 50 e s.m.i. (Codice dei contratti pubblici) non-
ché misure idonee a prevenire e contrastare il rischio di corruzione

La sottoscritta _Monica Previati , hata a __ Firenze

il _ 24/10/1975 , C.F. _PRVMNC75R64D612D____ e residente in Imperia

Via __ Strada Privata _Avvocato Costantino n.2, in qualita di libero professionista del-

I‘'operatore economico forma giuridica

sede legale Strada Privata _Avvocato Costantino n.2_

sede operativa Strada Privata _Avvocato Costantino n.2 , P.I.

01640690085_ C.F. ___ PRVMNC75R64D612D__, iscritto alla CCIAA di

con numero di Iscrizione (RI o REA) in data

!

consapevole delle sanzioni penali cui puo andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci,
sanzioni penali previste dal Codice Penale e dalle leggi speciali in materia ed espressamente
richiamate dall'art. 76 del DPR n. 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

dichiara e sottoscrive

di non trovarsi in nessuna delle clausole di esclusione dalle gare d’appalto per |'esecuzione

di lavori, servizi e forniture di cui all'art. 80 del D.Lgs. 18.04.2016, n. 50 e s.m.i.

di essere in possesso di conto corrente dedicato ai sensi dell’articolo 3 della legge n.

136/2010 e s.m.i., relativa alla tracciabilita dei flussi finanziari:

- Banca: __Banco Posta
Indirizzo della filiale: _Filiale Imperia Centro (codice 50001)
Codice IBAN: _ ITO8V0760102800000028010544
Intestatario del conto: __ Monica Previati
dati identificati dei soggetti che per I'impresa saranno delegati ad operare sul conto cor-
rente dedicato: _ nessuno

* che la matricola posizione INPS e , € codice posizione INAIL
e

di essere a diretta conoscenza che non sono stati conclusi contratti di lavoro sub ordinato o
autonomo né attribuiti incarichi ad ex dipendenti del’Amministrazione Provinciale di Impe-
ria che hanno esercitato poteri autorizzativi o negoziali per conto della predetta Ammini-
strazione (dirigenti, funzionari titolari di funzioni dirigenziali) per il triennio successivo alla
cessazione del rapporto di lavoro (art. 53, comma 16-ter, D.Lgs. n. 165/2001, aggiunto
dall’art. 1, comma 42, L. n. 190/2012).



* Ilinsussistenza di relazioni professionali e di non essere a conoscenza di relazioni di paren-
tela o affinita sino al secondo grado o situazioni di convivenza tra i titolari, gli amministra-
tori, i soci e i dipendenti dell'impresa e i dirigenti e i dipendenti del’Amministrazione Pro-
vinciale di Imperia.

* di aver preso visione del Codice di Comportamento speciale del’Amministrazione Provincia-
le di Imperia — art. 54 D.Lgs. n. 165/2001 accessibile all'indirizzo web:
http://trasparenza.provincia.imperia.it/content/codice-di-comportamento-dei-dipendenti-

pubblici

Luogo e data Imperia 25 novembre 2019

IL DICHIARANTE (timbro e firma)

Alla dichiarazione con firma non autenticata deve essere allegata, la fotocopia di un do-
cumento di identita in corso di validita del sottoscrittore della stessa (art. 38 del
D.P.R. 445/2000).
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