Comune di Forano
(Provincia di Rieti)
Ufficio SEGRETERIA

BANDO DI GARA
PROCEDURA APERTA PER L'INDIVIDUAZIONE DEL CONCESSIONARIO, Al SENSI DELL'ART. 30 DEL D. LGS. NR.
16312006 e S.M.l., DEL SERVIZIO FARMACEUTICO NELLA FARMACIA COMUNALE DI NUOVA ISTITUZIONE (...
SEDE FARMACEUTICA COMUNALE) - C.LG. ...ccevervreunereesnrscnsenessseesssnnes

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
All. 1/C - Raggruppamenti

DICHIARAZIONE EX ARTT. 46 E 47 DEL D.P.R. N. 445/2000
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1 . . .
Indicare lI'esatta denominazione.

2 . . .
Indicare I'esatta denominazione.



dopo aver preso visione di tutti i documenti di gara e di tutte le condizioni generali e particolari relative al
servizio da eseguire
CHIEDONO

di partecipare alla gara per I'affidamento in concessione della gestione della Farmacia comunale di nuova
istituzione (..... sede farmaceutica - farmacia Comunale di ......... ) mediante procedura ad evidenza pubblica
(selezione del concessionario/affidatario del servizio). quale:

Raggruppamenti temporanei di concorrenti costituiti dai soggetti di cui alle categorie sopra elencate i
quali, prima della presentazione dell'offerta abbiano conferito mandato collettivo speciale con
rappresentanza ad uno di essi, qualificato mandatario, il quale esprime I'offerta in nome e per conto
proprio e dei mandanti;

Raggruppamenti temporanei non ancora costituiti dai soggetti di cui alle categorie sopra elencate.

A tal fine il sottoscritto, in qualita di capofila del raggruppamento costituito o ancora da costituire
DICHIARANO

ai sensi del DPR 28 dicembre 2000, n. 445, sotto la propria esclusiva responsabilita e consapevole delle
sanzioni previste dalla legislazione penale e dalle leggi speciali in materia di falsita negli atti, oltre alle
conseguenze amministrative previste dalle disposizioni in materia di appalti pubblici, con espresso
riferimento alla tipologia prescelta di soggetto che intende partecipare e in relazione alla procedura di gara
di cui in oggetto:

- cheindata ..., e stato firmato mandato collettivo speciale con rappresentanza, risultante da
scrittura privata autenticata, conferito all'impresa .....cccoceeevevenene. quale capogruppo mandataria dalle
seguenti societa mandanti:

OPPURE

- che in data ... e stata sottoscritta una dichiarazione di impegno da tutti i soggetti del
costituendo raggruppamento a conferire, in caso di aggiudicazione, mandato collettivo speciale con
rappresentanza ad uno di essi, da indicare in sede di offerta e qualificato come mandatario, il quale
stipulera il contratto in nome e per conto proprio e dei mandanti;

- che ciascuna delle persone fisiche componenti i raggruppamenti temporanei, si impegna a rendere le
dichiarazioni compilando e sottoscrivendo I'all. 1A per le parti di competenza;

- che ciascuna delle persone giuridiche componenti i raggruppamenti temporanei, si impegna a rendere
le dichiarazioni compilando e sottoscrivendo I'all. 1B per le parti di competenza.



- che nessun soggetto del costituito o costituendo raggruppamento partecipa in pil di un'associazione
temporanea di operatori economici ovvero in forma singola qualora l'operatore economico abbia
partecipato in associazione;

- che l'offerta congiunta comporta la responsabilita solidale nei confronti dell'Amministrazione di tutti gli
operatori economici componenti il raggruppamento;

- che le cause di esclusione dell'impresa singola, ancorché mera mandante, si estendono all'intero
gruppo;

Il sottoscritto si impegna a mantenere valida e vincolante I'offerta per 180 giorni dalla data di scadenza della
presentazione della stessa e si impegna altresi ad iniziare il servizio nelle more della sottoscrizione della
convenzione.

ALLEGATI alla presente dichiarazione:

- Fotocopia di un documento di identita in corso di validita del sottoscrittore.

- Originale o copia autentica della procura nel caso in cui la presente dichiarazione o I'offerta vengano
sottoscritte dal procuratore del concorrente.

- Mandato collettivo speciale con rappresentanza, conferito dalle mandanti alla impresa capogruppo
mandataria, risultante da scrittura privata autenticata, in caso di raggruppamento gia costituito alla
domanda di partecipazione.

- Dichiarazione di impegno sottoscritta da tutti i soggetti del costituendo raggruppamento a conferire, in
caso di aggiudicazione, mandato collettivo speciale con rappresentanza ad uno di essi, da indicare in sede
di offerta e qualificato come mandatario, il quale stipulera il contratto in nome e per conto proprio e dei
mandanti, in caso di raggruppamento non ancora costituito alla domanda di partecipazione.

DATA

(firma leggibile dell'impresa capogruppo mandataria)

OPPURE

(firma leggibile dei soggetti del costituendo raggruppamento)

La presente dichiarazione deve essere rilasciata:

in_caso di Associazioni Temporanee d’Impresa: dal Legale Rappresentante del concorrente o dal Procuratore
(nel caso in cui sia il procuratore a sottoscrivere I'offerta o le dichiarazioni, allegando in tal caso, originale o
copia conforme della procura) di tutte le imprese associate.




