Allegato A2
FAC-SIMILE DI 





Spettabile

DICHIARAZIONE ATTESTANTE


CSI-Piemonte

IL RICORSO ALL’AVVALIMENTO

C.so Unione Sovietica, 216

CONCORRENTE





10134 TORINO

Oggetto: Gara europea per l’affidamento in appalto del servizio di gestione della formazione in sanità (n. 02/17)
Il/La sottoscritto/a _________________________nato/a a ______________________ il _____________ documento n. ________________, codice fiscale ____________________________________________________________________

nella sua qualità di ____________________________________________________________________

della società ________________________________________con sede legale in ______________________________________________CAP__________________

Via_____________________________________________ n°__________________

Tel.________________________________fax______________________________

sito web ______________________________________indirizzo e-mail del referente per la gara___________________________________________________________

DICHIARA

che intende avvalersi, nelle forme e modi previsti dall’art. 89 del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i. dei seguenti requisiti della società___________ (di seguito “impresa ausiliaria”) nella seguente misura:

barrare solo la casella del requisito/dei requisiti per il quale/i quali si intende ricorrere all’avvalimento
1. requisiti di carattere economico-finanziario:

· aver eseguito negli ultimi tre esercizi disponibili - anni 2014, 2015, 2016 - servizi relativi al settore di attività oggetto dell’appalto (rif. paragrafo 7.2.1 del Capitolato Speciale d’Appalto – Norme Generali), in misura pari ad Euro __________________;

Il concorrente deve dimostrare di aver eseguito negli ultimi tre esercizi disponibili - anni 2014, 2015, 2016 - servizi relativi al settore di attività oggetto dell’appalto (servizi di gestione di sistemi informativi in ambito formazione), per un importo complessivo, oltre oneri di legge, almeno pari ad € 750.000,0).
2. requisiti di carattere tecnico:

· elenco dei principali servizi relativi al settore di attività oggetto dell’appalto (servizi di gestione di sistemi informativi in ambito formazione) eseguiti negli ultimi tre anni – 2014, 2015, 2016 (rif. paragrafo 7.2.1 del Capitolato Speciale d’Appalto – Norme Generali).

Dati identificativi dell’impresa ausiliaria:

società ________________________________________con sede legale in ____________________________________________________CAP_____________

Via_________________________________________________ n°_______________

Tel.________________________________fax_______________________________

con sede amministrativa (se diversa da quella legale) in ___________________________________________________CAP______________

Via ___________________________________________________ n°____________

Tel.________________________________fax_______________________________

codice fiscale n. _______________________________________________________

partita IVA n° _________________________________________________________

sito web ________________________________________ indirizzo e-mail del referente per la gara_____________________________________________________

Lì ____________________








Firma 

_________________
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