ISTITUZIONE DELL’ELENCO DEGLI OPERATORI ECONOMICI DA CONSULTARE PER AFFIDAMENTI DI LAVORI

DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE OSTATIVE ALLA STIPULA DI CONTRATTI CON IL COMUNE DI MONTEMIGNAIO
(Art. 1, comma 9, lettera e), della legge 6 novembre 2012, n. 190)
Il/la sottoscritto/a   _____________________________________________________________________

nato a _________________________________________________________ (___) il________________ 

residente a__________________________________ (___), Via_________________________________, 

C.F. ___________________ P.IVA _____________________

in nome proprio/ Professionista___________________________/ titolare/legale rappresentante della società/ditta/associazione

(cancellare la fattispecie che non ricorre)

_____________________________________________________________________________________

con sede legale in _____________________________________ (___) Via_________________________

C.F. ____________________ P.IVA ______________________PEC_____________________________

ai sensi degli articoli 46 e 47 D.P.R. 28.12.2000, n. 445 e sotto la propria responsabilità,

DICHIARA
1) che non sussistono, né per il sottoscritto né per gli amministratori, soci e dipendenti della società/ditta/associazione sopra identificata, relazioni di parentela o di affinità con dirigenti o dipendenti del Comune di Montemignaio;
oppure che sussistono le seguenti relazioni di parentela/affinità: _____________________________________________________________________________

(cancellare la fattispecie che non ricorre)
2) che non sussistono situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse con le attività oggetto del contratto, poste in essere dal Comune di Montemignaio;
3) di essere a conoscenza e di rispettare integralmente il Codice di comportamento del Comune di Montemignaio, approvato con deliberazione di Giunta Comunale n. 52 del 16.10.2023;
4) di impegnarsi a comunicare tempestivamente al Comune di Montemignaio qualsiasi variazione che intervenga in relazione a quanto sopra dichiarato.

Data ___________________________

FIRMA

_________________________________

da sottoscrivere digitalmente


