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PROCEDURA APERTA Al SENSI DELL’ART. 60 D.LGS 50/2016 PER L’AFFIDAMENTO DELLA
FORNITURA DI GASOLIO PER AUTOTRAZIONE A BASSO TENORE DI ZOLFO PER GLI
AUTOBUS AZIENDALI - CIG 819528966C

ALLEGATO “CINQUE” — ELENCO SOGGETTI DI CUI ALL’ART. 80, COMMA 3 DEL
D.LGS. 50/2016 E S.M.I.

7= Y0 1 01 o] 0
NALO/A 8 .. (corereeen ) L
Residentea .........cocoviiiiiiiiiiin, (cerereeean )Y, -
Codice Fiscale ........oooiiiiiii i ,hellasuaqualitadi ............ooooiiiii
della Ditta (RAgIONE SOCIAIE) ........euiiieii e
Codice Fiscale ..o CPartita lVA
Sedelegale ...........coveeiiiiiiiiii, (cerereeean )= P
Sede Operativa (se diversadaquellalegale) « ... eueuuusreeeeenrernenenenens (coreeernnnn ), VI8 e
TelefOon0 ..o =
1 = L P
Indirizzo di Posta Elettronica Certificata ifini delle comunicazioni art. 76, comma 5 del COGioe) « « « « + « +« + v v v e sssesssnsnsnansnnneeeeeens

A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, pienamente consapevole
delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del medesimo D.P.R., per le ipotesi di falsita in
atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,

DICHIARA
1. Che i nominativi dei soggetti di cui all’art. 80 comma 3 del D.Lgs. 50/2016 e dell’art. 85 del D.Igs.
159/2011 e s.m.i., sono i seguenti (barrare le parti che interessano):

] IMPRESA INDIVIDUALE:
Indicare titolare e direttore tecnico.

Cognome e Nome .........c.coviiieiiennnn, natoa .........ccoevevieeennne. (cevemmmnnn il e
Residente @ ........coovvviiiiiiiiiiiie (cerreeenn ), INVIA o
Codice Fiscale .......c.cooviiiiiiiiin CaricaRicoperta ..........ccoooviiiiiiii e
Cognome e NOMe ......cccvviiiiiiininninnn, natoa ........coevevvveinnnns. CP— il e
Residente @ ........coovviiiiiiiiiiiiiee CHPPP ), INVIA o
Codice Fiscale .......c.cooviiiiiiiin CaricaRicoperta ..........ccoooviiiiiiii e
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[] SOCIETA’ IN NOME COLLETTIVO:
Indicare soci e direttore tecnico.

Cognome e NOme ........coeveviiiiininnnnn, natoa ...........ocoeeuennne. (covvennnnn il e
Residentea ........ccooevviiiiiiiiiiiiiiie, (cevvrnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........ccoviiiiiiiiiiieeeen CaricaRicoperta .........cccooviiiiiiiii
Cognome e NOme ........coeveviiiiininnnnn, natoa ...........ocoeeuenene. (covvennnnn il e
Residente a ........ccooeeviiiiiiiiiiiiien (cevvrnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........cccvviiiiiiiiiiieceen CaricaRicoperta .........cccooviiiiiiii
Cognome e NOme ........coeevviiiininnnnn, natoa ...........oceveeuennne. (covvennnnn il e
Residente a ........ccooeeviiiiiiiiiiiiien (cevvrnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........cccvviiiiiiiiiiieceen CaricaRicoperta .........c.cooiiiiii i
Cognome e NOme ........coovieiiiiininennnn, natoa ...........ocoeeeeennne. (covvernnen il e
Residentea ........ccooevviiiiiiiiiiiiiiien (covvvnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........cccvvviiiiiiiiiiiccen CaricaRicoperta .........cooooviiiiiiic

[] SOCIETA’ ACCOMANDITA SEMPLICE:
Indicare i soci accomandatari e direttore tecnico.

Cognome e NOmMe ........ccovieiiiinnnnnnn, nato a .........coeeveveuennnn. CHPP il e
Residentea ........ccooevviiiiiiiiiiiiiiien (covvvnnnnns ), INVIA oo
Codice Fiscale .........cccvviiiiiiiiiiiiieeen CaricaRicoperta .........cooooiiiii i
Cognome e NOmMe ........covieiiiiinnnnnnn, nato a .........coeeveveuennnn. CHPP il e
Residente a ........coooieviiiiiiiiiiiie (cevvmmmnnns ), INVIA L
Codice Fiscale .........covviiiiiiiiiiiiians Carica Ricoperta ..........cooooiiiiii e
Cognome e NOmMe ........covvieiiiininnnann, nato a .......coovvvvevenennne. (coreeerine il e
Residente a ........coooieviiiiiiiiiiie (cevvmmmnnns ), INVIA L
Codice Fiscale .........covvviiiiiiiiiiiiens Carica Ricoperta ...........ccoooviiiiiii e
Cognome e NOmMe ........covvieiiiiinnnennn, nato a .......coovvevevenennne. RPN il e

Residentea .........cccooeviiiiiiiiiiiiie, P ) N VI o
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Codice Fiscale .........coooviiiiiiiiiiiieae CaricaRicoperta .........cccooviiiiii

] ALTRI TIPI DI SOCIETA’ (societa a Responsabilita Limitata, Societa per Azioni, Societa, Societa Cooperative, ecc.) O CONSORZI:
Indicare i membri del consiglio di amministrazione cui sia stata conferita la legale rappresentanza,
soggetti muniti di poteri di rappresentanza, membri degli organi con poteri di direzione o di controllo
compreso il collegio_sindacale/revisore unico, I’Organismo_di Vigilanza di cui _all’art. 6 del D.Lgs.
231/2001, i procuratori o institori, direttore tecnico, socio unico persona fisica, socio di maggioranza
in caso di societa con meno di guattro soci.

Cognome e NOme ........coeveviiiiininnnnn, natoa ...........ocoeeuenene. (covvennnnn il e
Residente a ........ccooeeviiiiiiiiiiiiien (cevvrnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........cccvviiiiiiiiiiieceen CaricaRicoperta .........cccooviiiiiiii
Cognome e NOme ........coeveviiiiininnnnn, natoa ...........ocoeeuenene. (covvennnnn il e
Residente a ........ccooeeviiiiiiiiiiiiien (cevvrnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........cccvviiiiiiiiiiieceen CaricaRicoperta .........cccooviiiiiiii
Cognome e NOme ........coeveviiiininnnnn, natoa ...........oceveeuennne. (covvennnnn il e
Residentea ........ccooevviiiiiiiiiiiiiiien (covvvnnnnns ), INVIA L
Codice Fiscale .........cccvvviiiiiiiiiiiecen CaricaRicoperta .........cooooviiiiiiic
Cognome e NOme ........coovieiiiiininennnn, natoa ...........ocoeeeeennne. (covvernnen Vil e
Residentea ........ccooevviiiiiiiiiiiiiiien (covvvnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........cccvvviiiiiiiiiiiccen CaricaRicoperta ........ccoooiiiiii i
Cognome e NOmMe ........ccoveiiiiinnnnnnn, nato a .......c.covevvvuennennne. CHPP il e
Residente @ ........coooiviiiiiiiiiie (cerreeenn ) IN VI o
Codice Fiscale .........cccvviiiiiiiiiiiiieeen CaricaRicoperta .........coooeiiiiiiii
Cognome e NOme ........cooeveiiiiininnnnn, natoa ...........ocoeeeennne. (covvennnen Vil e
Residente @ ........coooiviiiiiiiiiie (cerreeenn ) INVIA o
Codice Fiscale ........ccovviiiiiiiiiiiiiiens Carica Ricoperta ...........ccoooiiiiiii e
Cognome e NOme .........coceeeiiiiiinnnnnn, natoa .........ccoevevieeennne. (cevvemennn il
Residente @ ........coovviiiiiiiiiiiiiie (cerreeenn ), INVIA o
Codice Fiscale .........covveiiiiiiiiiiiiians Carica Ricoperta ...........ccoooiiiiii e
Cognome e NOMe ......cceoviiiiiiininninnn, natoa ........coevevvveinnnns. CP— il e
Residente @ ........coovvviiiiiiiiiiiie PP ), INVIA o

Codice Fiscale .........coveviiiiiiiiiiiiiiens Carica Ricoperta ...........ccoooviiiiii e
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Cognome e NOme ........ccoveiiiiinnnnnnnn, Nato a .........oovevvvuennnnnne. (cereeerine il
Residente @ ........cooooviiiiiiiiiie (PP ), INVIA L
Codice Fiscale ..........cccooiiiiiiiiiiiin CaricaRicoperta.........c.ooooiiiiiiii
Cognome e NOme ........ccoeeveiiiiininnnnn, natoa ...........ocoveuennne. (covvennnnn il e
Residente @ ........coooiiiiiiiiiiiie (cerveeenn ) IN VI L
Codice Fiscale ...........cccooiiiiiiiiiiiii CaricaRicoperta.........c.ocooiiiiiiii
Cognome e NOMe ........coovieiiiinnnnnnnn, nato a .........covevevuennnnnne. (coreeernne il e
Residente @ ........coooiviiiiiiiiiie CPPP ) N VI o
Codice Fiscale ..........cccooiiiiiiiiiiiii CaricaRicoperta...........ocoooiiiiiiiii
Cognome e NOmMe ........coovieiiiiinnnnnnnn, nato a .........covevevuennnnnne. (coreeernne il e
Residente @ ........coovieiiiiiiiiiiie CPPP ) N VI o
Codice Fiscale ..........cccooiiiiiiiiiiiii CaricaRicoperta...........ocoooiiiiiiiii
Cognome e NOme ........coeveeiiiiininenn, natoa ...........ocoeeeennne. (covvennnen Vil e
Residentea ........ccooeviiiiiiiiiiiiiiiiie (covvvnnnnns ), INVIA o
Codice Fiscale .........c.cooviiiiiiiiiiiin CaricaRicoperta.........c.ocooiiiiiiiiii
Cognome e NOmMe ........coovieiiiiinnnennn, nato a .......c.covevvvuennennne. CHPP il e
Residentea ........ccooeviiiiiiiiiiiiiiiiie (covvvnnnnns ), INVIA oo
Codice Fiscale .........c.cooviiiiiiiiiiiin CaricaRicoperta.........c.ocooiiiiiiiiii
Cognome e NOmMe ........ccovieiiiiinnnnnnn, nato a .......c.covevvvuennennne. CHPP il e
Residentea ........ccooevviiiiiiiiiiiiiiien (covvvnnnnns ), INVIA oo
Codice Fiscale .........ccovviiiiiiiiiiiiin CaricaRicoperta.........ccoooiiiiiiiii
Cognome e NOmMe ........coovieiiiiininnnn, nato a .......coovvvvevenennne. (coreeerine il e
Residente a ........coooieviiiiiiiiiii e (cevvmmmnnns ), INVIA L
Codice Fiscale .......c.cooviiiiiiiiin CaricaRicoperta ..........ccoooviiiiiiii e

2. Che i nominativi dei soggetti di cui ai precedenti punti eventualmente cessati dalla carica nell’anno
antecedente la pubblicazione del presente bando sono;
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Codice Fiscale .........coooviiiiiiiiiiiieae CaricaRicoperta ..........ccoovviiiiiiii e
Cognome e NOme ........ccoveiiiiinnnnnnnn, nato a .........oovevvvueuennne. (coreeernne il e
Residente a .........covviiiiiiiiiiiiiien (cevvvnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........covviiiiiiiiiein CaricaRicoperta ..........ccoovviiiiiiii e
Cognome e NOmMe ........ccoveiiiiinnnnnnn, nato a .......c.oovevvvnenennne. (coreeernne il e
Residente a ........ccoevviiiiiiiiiiiiiiien (cevvrnnnnns ), INVIA Lo
Codice Fiscale .........coovvviiiiiiiiiiiiieas Carica Ricoperta ..........ccoooiiiiiii e
Cognome e NOMe ........cooveiiiiinnnnnnn, nato a .......c.oovevvvnenennne. (coreeernne il e
Residente a ........ccooevviiiiiiiiiiiiiii (cevvrnnnnns ), INVIA .o
Codice Fiscale .........coovvviiiiiiiiiiiiieas Carica Ricoperta ...........ccoooviiiii
Cognome e NOMe ........cooveiiiiinnnnnnn, nato a .......c.oovevvvnenennne. (coreeernne il e
Residente a ........ccooeeviiiiiiiiiiiiien (cevvrnnnnns ), INVIA .o
Codice Fiscale ..........cccooiiiiiiiiiiiiiin CaricaRicoperta...........ocoooiiiiiiiii

Ai fini dell’applicazione delle cause di esclusione di cui all’art. 80 del D.Igs. 50/2016 e s.m.i.,

Alla presente dichiarazione si allega copia fotostatica del documento di identita, in corso di validita, del sottoscrittore

Letto, confermato e sottoscritto il giorno ...

IL DICHIARANTE

Alla presente dichiarazione si allega copia fotostatica del documento di identita, in corso di validita, del sottoscrittore

Si precisa che:
Nel caso di raggruppamenti temporanei, consorzi ordinari, GEIE, il modello deve essere presentato da ciascuno degli operatori economici che partecipano alla procedura
in forma congiunta;
Nel caso di aggregazioni di imprese di rete il modello deve essere presentato da ognuna delle imprese retiste, se l'intera rete partecipa, ovvero dall'organo comune e
dalle singole imprese retiste indicate;

Nel caso di consorzi cooperativi e di consorzi stabili il modello deve essere presentato dal consorzio e dai consorziati per conto dei quali il consorzio concorre.
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