Allegato 2A

Alla cortese attenzione

del Comune di Isola della Scala
Via Vittorio Veneto 4
37063Isola della Scala (Verona)

AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI TESORERIA COMUNALE
DAL 01/07/2026 AL 31/12/2030 MEDIANTE LO SVOLGIMENTO
DI UNA PROCEDURA NEGOZIATA SOTTO SOGLIA CON RICHIESTA DI OFFERTA
DI CUI ALL’ART. 50, COMMI 1, LETT. E), E 4, DEL D.LGS. N. 36/2023

DICHIARAZIONE DELL’OPERATORE ECONOMICO AI FINI DELL’AVVALIMENTO
Al SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 DEL D.P.R. N. 445/2000

Il/La sottoscritto/a (cognome e nome) ,
nato/a a (luogo) (prov.) ( ) il (data) ,
avente  codice fiscale e residente a (luogo) (prov.)
( ) in (indirizzo) n. ,
in qualita di legale rappresentante/procuratore della societa (indicare denominazione e ragione
sociale)

con sede legale a (luogo) (prov.) ( ) in (indirizzo)
n. e sede operativa a (luogo) (prov.)
( ) in (indirizzo) n. ,
avente codice fiscale n. e partita IVA n. ,

identificabile per il tramite dei seguenti contatti:
Indirizzo di posta elettronica ordinaria:
Indirizzo di posta elettronica certificata:
Numero di telefono:

Consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, per le ipotesi di
falsita in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, nonché delle conseguenze amministrative di
decadenza dai benefici eventualmente conseguiti al provvedimento emanato ai sensi del citato
D.P.R. n. 445/2000, al fine di soddisfare i requisiti di partecipazione previsti nel disciplinare di
gara,

DICHIARA

1) dinon incorrere in alcuno dei motivi di esclusione di cui agli artt. dal 94 al 98 del D.Lgs. n.
36/2023;

2) di avvalersi di altra impresa ausiliaria, alle condizioni e nei limiti previsti dall’art. 104 del
D.Lgs. n. 36/2023, per i seguenti requisiti di capacita tecnico-professionale di cui al punto 6
del disciplinare di gara, necessari per la partecipazione alla procedura:

(indicare 1 requisiti dei quali intende avvalersi)

3) diavvalersi, per i requisiti sopra indicati, della seguente impresa ausiliaria:



Impresa (indicare denominazione e ragione sociale)

con sede legale a (luogo) (prov.) ( ) in (indirizzo)
n. e sede operativa a (luogo) (prov.)
( ) in (indirizzo) n.

, avente codice fiscale n. e partita IVA n.

Ai sensi dell’art. 104 del D.Lgs. n. 36/2023, allega originale o copia autentica del contratto in virtu
del quale I’impresa ausiliaria si obbliga nei confronti di codesto operatore economico a fornire i
requisiti sopra dichiarati ¢ a mettere a disposizione le risorse necessarie per tutta la durata
dell’affidamento (si ricorda che il contratto dovra riportare, in modo compiuto e specifico, la durata
e I’oggetto dell’avvalimento, con la dettagliata indicazione delle risorse e/o dei mezzi prestati in
relazione ai requisiti oggetto di avvalimento).

(luogo) , (data)

IL LEGALE RAPPRESENTANTE/
IL PROCURATORE ®®

Note

M 11 modello deve essere firmato digitalmente ovvero con firma autografa, allegando
obbligatoriamente in tale ultimo caso copia in PDF del documento di identita in corso di validita del
sottoscrittore.

@ Qualora il modello sia sottoscritto da un procuratore della societd, dovra essere allegata copia
della relativa procura notarile (generale o speciale) o altro documento da cui evincere i poteri di
rappresentanza.



