
ALLEGATO‌ ‌‌C‌ ‌ 
‌ 

‌ 
DICHIARAZIONE‌ ‌AGGIUNTIVA‌ ‌IN‌ ‌CASO‌ ‌DI‌ ‌OFFERTA‌ ‌DA‌ ‌PARTE‌ ‌DI‌ ‌PIU’‌ ‌SOGGETTI‌‌ 

MEDIANTE‌ ‌PROCURA‌ ‌SPECIALE‌ ‌ 
‌ 

AL‌ ‌COMUNE‌ ‌DI‌ ‌MONTICHIARI‌ ‌ 
Servizio‌ ‌Amministrativo‌ ‌e‌ ‌controllo‌ ‌ 
Dipartimento‌ ‌Territorio‌ ‌ 
P.zza‌ ‌Senatore‌ ‌Mario‌ ‌Pedini‌ ‌n.‌ ‌1‌ ‌ 
‌ 

25018‌ ‌Montichiari‌ ‌ 
‌ 
‌ 
‌ 

BANDO‌ ‌DI‌ ‌GARA‌ ‌PER‌ ‌L’ALIENAZIONE‌ ‌MEDIANTE‌ ‌ASTA‌ ‌PUBBLICA‌ ‌DELL’AREA‌ ‌INDIVIDUATA‌ ‌AL‌‌ 
FG‌ ‌36‌ ‌MAPP‌ ‌188‌ ‌-‌ ‌207‌ ‌DEL‌ ‌NCT‌ ‌SITA‌ ‌A‌ ‌MONTICHIARI‌ ‌IN‌ ‌VIA‌ ‌SIGALINA‌ ‌A‌ ‌MATTINA‌‌ ‌  
‌ 

NB‌ ‌:‌ ‌La‌ ‌presente‌ ‌dichiarazione‌ ‌deve‌ ‌essere‌ ‌sottoscritta‌ ‌da‌ ‌parte‌ ‌di‌ ‌tutti‌ ‌i‌ ‌soggetti‌‌ 
rappresentati‌ ‌ 
‌ 
‌ 

Il/i‌ ‌sottoscritto/i‌ ‌ 
‌ 

 ‌persona‌ ‌o‌ ‌persone‌ ‌fisiche‌ ‌ 
● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 

nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 
nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 
nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

‌ 
 ‌impresa‌ ‌individuale‌ ‌ 

● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 
nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

in‌ ‌qualità‌ ‌di‌ ‌titolare‌ ‌dell’Impresa‌  ‌_________________________________________________‌ ‌ 
1‌ ‌ 

‌ 



con‌ ‌sede‌ ‌legale‌ ‌a‌ ‌_____________________________________________________________‌ ‌ 
codice‌ ‌fiscale/partita‌ ‌IVA‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌ 

‌ 
‌ 

 ‌impresa‌ ‌esercitata‌ ‌in‌ ‌forma‌ ‌societaria‌ ‌ 
● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 

nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 
nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 
nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 

‌ 
in‌ ‌qualità‌ ‌di‌ ‌legale/i‌ ‌rappresentanti‌ ‌della‌ ‌Società‌ ‌_____________________________________‌ ‌ 
con‌ ‌sede‌ ‌legale‌ ‌a‌ ‌_____________________________________________________________‌ ‌ 
codice‌ ‌fiscale/partita‌ ‌IVA‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌ 

‌ 
‌ 

 ‌ente‌ ‌o‌ ‌soggetto‌ ‌diverso‌ ‌da‌ ‌quelli‌ ‌sopra‌ ‌indicati‌ ‌ 
● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 

nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 
nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

● cognome‌ ‌__________________________________‌ ‌nome‌ ‌____________________________‌ ‌ 
nato‌ ‌a‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌il‌ ‌_____________‌ ‌ 
residente‌ ‌a_______________________________________________________‌ ‌Prov.‌ ‌______‌ ‌ 
Via‌ ‌________________________________________‌   ‌cod.‌ ‌fisc.‌ ‌_______________________‌ ‌ 
tel.________________‌ ‌fax‌ ‌_______________‌ ‌e-mail:‌ ‌________________________________‌ ‌ 
‌ 

in‌ ‌qualità‌ ‌di‌ ‌legale/i‌ ‌rappresentanti‌ ‌di‌ ‌______________________________________________‌ ‌ 
con‌ ‌sede‌ ‌legale‌ ‌a‌ ‌_____________________________________________________________‌ ‌ 
codice‌ ‌fiscale/partita‌ ‌IVA‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌ 

‌ 
‌ 
‌ 

2‌ ‌ 
‌ 



‌ 
‌ 

dichiara/no‌ ‌ 
ai‌ ‌sensi‌ ‌degli‌ ‌artt.‌ ‌46‌ ‌e‌ ‌47‌ ‌del‌ ‌D.P.R.‌ ‌28.12.2000‌ ‌n.‌ ‌445‌ ‌e‌ ‌consapevole/i‌ ‌delle‌‌ 

sanzioni‌ ‌previste‌ ‌dall’art.‌ ‌76‌ ‌per‌ ‌false‌ ‌dichiarazioni:‌ ‌ 
‌ 
‌ 
‌ 

(barrare‌ ‌la‌ ‌casella‌ ‌di‌ ‌competenza)‌ ‌ 
‌ 
‌ 

□ se‌ ‌persona/ne‌ ‌fisica/che:‌‌ ‌  
- di‌ ‌non‌ ‌essere‌ ‌interdetto/i,‌ ‌inabilitato/i‌ ‌o‌ ‌fallito/i‌ ‌e‌ ‌che‌ ‌a‌ ‌suo/loro‌ ‌carico‌ ‌non‌ ‌sono‌ ‌in‌ ‌corso‌‌                               

procedure‌ ‌per‌ ‌la‌ ‌dichiarazione‌ ‌di‌ ‌una‌ ‌della‌ ‌predette‌ ‌situazioni;‌ ‌ 
- di‌ ‌non‌ ‌aver‌ ‌subito‌ ‌sentenza‌ ‌di‌ ‌condanna‌ ‌passata‌ ‌in‌ ‌giudicato,‌ ‌o‌ ‌emesso‌ ‌decreto‌ ‌penale‌ ‌di‌‌                             

condanna‌ ‌divenuto‌ ‌irrevocabile‌ ‌oppure‌ ‌sentenza‌ ‌di‌ ‌applicazione‌ ‌della‌ ‌pena‌ ‌su‌ ‌richiesta,‌ ‌ai‌‌                       
sensi‌ ‌dell’articolo‌ ‌444‌ ‌del‌‌codice‌‌di‌‌procedura‌‌penale‌‌per‌‌reati‌‌che‌‌comportano‌‌l’incapacità‌‌a‌‌                           
contrattare‌ ‌con‌ ‌la‌ ‌pubblica‌ ‌amministrazione‌ ‌(artt.‌ ‌32‌ ‌ter‌ ‌e‌ ‌art.32‌ ‌quater‌ ‌c.p.‌ ‌o‌ ‌altre‌ ‌norme‌‌                             
specifiche‌‌che‌‌prevedono‌‌quale‌‌sanzione‌‌accessoria‌‌l’incapacità‌‌a‌‌contrattare‌‌con‌‌la‌‌pubblica‌‌                       
amministrazione);‌ ‌ 

‌ 
‌ 

□ se‌ ‌impresa‌ ‌individuale‌:‌ ‌ 
- di‌ ‌essere‌ ‌titolare‌ ‌dell’Impresa________________________________________________;‌‌ ‌  
- che‌ ‌l’Impresa‌ ‌è‌ ‌iscritta‌ ‌al‌ ‌Registro‌ ‌delle‌ ‌Imprese‌ ‌di‌ ‌______________________________‌ ‌al‌‌                     

n._________________;‌ ‌ 
- che‌ ‌l’Impresa‌ ‌non‌ ‌si‌ ‌trova‌‌in‌‌stato‌‌di‌‌liquidazione,‌‌di‌‌fallimento,‌‌di‌‌concordato‌‌preventivo‌‌o‌‌in‌‌                               

ogni‌ ‌altra‌ ‌analoga‌ ‌situazione‌ ‌e‌ ‌che‌ ‌non‌ ‌sono‌ ‌in‌ ‌corso‌‌procedure‌‌per‌‌la‌‌dichiarazione‌‌di‌‌una‌‌                               
delle‌ ‌predette‌ ‌situazioni;‌ ‌ 

- di‌ ‌non‌ ‌essere‌ ‌interdetto,‌ ‌inabilitato‌ ‌e‌ ‌di‌ ‌non‌ ‌avere‌ ‌in‌‌corso‌‌procedure‌‌per‌‌la‌‌dichiarazione‌‌di‌‌                               
uno‌ ‌di‌ ‌tali‌ ‌stati;‌ ‌ 

- di‌ ‌non‌ ‌aver‌ ‌subito‌ ‌sentenza‌ ‌di‌ ‌condanna‌ ‌passata‌ ‌in‌ ‌giudicato,‌ ‌o‌ ‌emesso‌ ‌decreto‌ ‌penale‌ ‌di‌‌                             
condanna‌ ‌divenuto‌ ‌irrevocabile‌ ‌oppure‌ ‌sentenza‌ ‌di‌ ‌applicazione‌ ‌della‌ ‌pena‌ ‌su‌ ‌richiesta,‌ ‌ai‌‌                       
sensi‌ ‌dell’articolo‌ ‌444‌ ‌del‌‌codice‌‌di‌‌procedura‌‌penale‌‌per‌‌reati‌‌che‌‌comportano‌‌l’incapacità‌‌a‌‌                           
contrattare‌ ‌con‌ ‌la‌ ‌pubblica‌ ‌amministrazione‌ ‌(artt.‌ ‌32‌ ‌ter‌ ‌e‌ ‌art.32‌ ‌quater‌ ‌c.p.‌ ‌o‌ ‌altre‌ ‌norme‌‌                             
specifiche‌‌che‌‌prevedono‌‌quale‌‌sanzione‌‌accessoria‌‌l’incapacità‌‌a‌‌contrattare‌‌con‌‌la‌‌pubblica‌‌                       
amministrazione);‌ ‌la‌ ‌dichiarazione‌ ‌è‌ ‌riferita‌ ‌al‌ ‌titolare‌ ‌dell’impresa;‌ ‌ 

‌ 
‌ 

□ se‌ ‌impresa‌ ‌esercitata‌ ‌in‌ ‌forma‌ ‌societaria‌:‌ ‌ 
- che‌ ‌la‌ ‌Società‌ ‌____________________________________________________________‌‌ ‌  
- è‌ ‌iscritta‌ ‌al‌ ‌Registro‌ ‌delle‌ ‌Imprese‌ ‌di‌ ‌__________________________________________‌ ‌al‌‌                 

n._________________;‌ ‌ 
- che‌‌la‌‌Società‌‌non‌‌si‌‌trova‌‌in‌‌stato‌‌di‌‌liquidazione,‌‌di‌‌fallimento‌‌e‌‌di‌‌concordato‌‌preventivo‌‌o‌‌in‌‌                                   

ogni‌ ‌altra‌ ‌analoga‌ ‌situazione‌ ‌e‌ ‌che‌ ‌non‌ ‌sono‌ ‌in‌ ‌corso‌‌procedure‌‌per‌‌la‌‌dichiarazione‌‌di‌‌una‌‌                               
delle‌ ‌predette‌ ‌situazioni;‌ ‌ 

- di‌ ‌non‌ ‌aver‌ ‌subito‌ ‌sentenza‌ ‌di‌ ‌condanna‌ ‌passata‌ ‌in‌ ‌giudicato,‌ ‌o‌ ‌emesso‌ ‌decreto‌ ‌penale‌ ‌di‌‌                             
condanna‌ ‌divenuto‌ ‌irrevocabile‌ ‌oppure‌ ‌sentenza‌ ‌di‌ ‌applicazione‌ ‌della‌ ‌pena‌ ‌su‌ ‌richiesta,‌ ‌ai‌‌                       
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sensi‌ ‌dell’articolo‌ ‌444‌ ‌del‌‌codice‌‌di‌‌procedura‌‌penale‌‌per‌‌reati‌‌che‌‌comportano‌‌l’incapacità‌‌a‌‌                           
contrattare‌ ‌con‌ ‌la‌ ‌pubblica‌ ‌amministrazione‌ ‌(artt.‌ ‌32‌ ‌ter‌ ‌e‌ ‌art.32‌ ‌quater‌ ‌c.p.‌ ‌o‌ ‌altre‌ ‌norme‌‌                             
specifiche‌‌che‌‌prevedono‌‌quale‌‌sanzione‌‌accessoria‌‌l’incapacità‌‌a‌‌contrattare‌‌con‌‌la‌‌pubblica‌‌                       
amministrazione);‌ ‌la‌ ‌dichiarazione‌ ‌è‌ ‌riferita‌ ‌a‌ ‌tutti‌ ‌i‌ ‌soggetti‌ ‌con‌ ‌poteri‌ ‌di‌ ‌rappresentanza;‌ ‌ 

- che‌‌tutti‌‌i‌‌soggetti‌‌con‌‌poteri‌‌di‌‌rappresentanza‌‌non‌‌sono‌‌interdetti,‌‌inabilitati,‌‌falliti‌‌e‌‌che‌‌a‌‌loro‌‌                                 
carico‌ ‌non‌ ‌sono‌ ‌in‌ ‌corso‌ ‌procedure‌ ‌per‌ ‌la‌ ‌dichiarazione‌ ‌di‌ ‌uno‌ ‌di‌ ‌tali‌ ‌stati;‌ 

‌ 
‌ 
‌ 

□ se‌ ‌ente‌ ‌o‌ ‌soggetto‌ ‌diverso‌ ‌da‌ ‌quelli‌ ‌sopra‌ ‌indicati‌:‌ ‌ 
- che‌ ‌l’ente‌ ‌o‌ ‌soggetto‌ ‌_______________________________________________________‌ ‌ 
- è/non‌ ‌è‌ ‌iscritto‌ ‌al‌ ‌Registro‌ ‌delle‌ ‌Imprese‌ ‌di‌ ‌____________________________________‌ ‌al‌‌                   

n._________________;‌ ‌ 
- che‌ ‌l’ente‌ ‌o‌ ‌soggetto‌ ‌non‌ ‌si‌ ‌trova‌ ‌in‌ ‌stato‌ ‌di‌ ‌liquidazione,‌ ‌di‌ ‌fallimento,‌ ‌di‌ ‌concordato‌‌                             

preventivo‌ ‌o‌ ‌in‌ ‌ogni‌ ‌altra‌ ‌analoga‌ ‌situazione‌ ‌e‌ ‌che‌ ‌non‌ ‌sono‌ ‌in‌ ‌corso‌ ‌procedure‌ ‌per‌ ‌la‌‌                               
dichiarazione‌ ‌di‌ ‌una‌ ‌delle‌ ‌predette‌ ‌situazioni;‌ ‌ 

- di‌ ‌non‌ ‌aver‌ ‌subito‌ ‌sentenza‌ ‌di‌ ‌condanna‌ ‌passata‌ ‌in‌ ‌giudicato,‌ ‌o‌ ‌emesso‌ ‌decreto‌ ‌penale‌ ‌di‌‌                             
condanna‌ ‌divenuto‌ ‌irrevocabile‌ ‌oppure‌ ‌sentenza‌ ‌di‌ ‌applicazione‌ ‌della‌ ‌pena‌ ‌su‌ ‌richiesta,‌ ‌ai‌‌                       
sensi‌ ‌dell’articolo‌ ‌444‌ ‌del‌‌codice‌‌di‌‌procedura‌‌penale‌‌per‌‌reati‌‌che‌‌comportano‌‌l’incapacità‌‌a‌‌                           
contrattare‌ ‌con‌ ‌la‌ ‌pubblica‌ ‌amministrazione‌ ‌(artt.‌ ‌32‌ ‌ter‌ ‌e‌ ‌art.32‌ ‌quater‌ ‌c.p.‌ ‌o‌ ‌altre‌ ‌norme‌‌                             
specifiche‌‌che‌‌prevedono‌‌quale‌‌sanzione‌‌accessoria‌‌l’incapacità‌‌a‌‌contrattare‌‌con‌‌la‌‌pubblica‌‌                       
amministrazione);‌ ‌la‌ ‌dichiarazione‌ ‌è‌ ‌riferita‌ ‌a‌ ‌tutti‌ ‌i‌ ‌soggetti‌ ‌con‌ ‌poteri‌ ‌di‌ ‌rappresentanza;‌ ‌ 

- che‌‌tutti‌‌i‌‌soggetti‌‌con‌‌poteri‌‌di‌‌rappresentanza‌‌non‌‌sono‌‌interdetti,‌‌inabilitati,‌‌falliti‌‌e‌‌che‌‌a‌‌loro‌‌                                 
carico‌ ‌non‌ ‌sono‌ ‌in‌ ‌corso‌ ‌procedure‌ ‌per‌ ‌la‌ ‌dichiarazione‌ ‌di‌ ‌uno‌ ‌di‌ ‌tali‌ ‌stati.‌ 

‌ 
‌ 

In‌ ‌relazione‌ ‌ai‌ ‌dati‌ ‌personali‌ ‌(riferiti‌‌a‌‌“persona‌‌fisica”)‌‌trattati‌‌da‌‌parte‌‌del‌‌Servizio‌‌Amministrativo‌‌e‌‌                               
Controllo‌ ‌del‌ ‌Dipartimento‌ ‌Territorio‌ ‌riferiti‌ ‌ai‌ ‌soggetti‌ ‌che‌ ‌partecipano‌ ‌alla‌ ‌presente‌ ‌procedura,‌ ‌ai‌‌                         
sensi‌ ‌degli‌ ‌artt.13-14‌ ‌del‌ ‌Reg.UE‌ ‌2016/679‌ ‌si‌ ‌informa‌ ‌che:‌ ‌ 
‌ 

● titolare‌ ‌del‌ ‌trattamento‌ ‌dei‌ ‌dati‌ ‌è‌ ‌il‌ ‌Comune‌ ‌di‌ ‌Montichiari,‌ ‌con‌ ‌sede‌ ‌a‌ ‌Montichiari‌ ‌in‌‌piazza‌‌                               
Senatore‌ ‌Mario‌ ‌Pedini‌ ‌n.1,‌ ‌e-mail:‌ ‌segreteria@montichiari.it‌ ‌pec:‌‌             
ufficio.protocollo@cert.montichiari.it;‌ ‌ 

● dato‌ ‌di‌ ‌contatto‌ ‌del‌ ‌responsabile‌ ‌della‌ ‌protezione‌ ‌dei‌ ‌dati‌ ‌dpo@pecmontichiari.it;‌ ‌ 
● il‌ ‌Comune‌ ‌si‌ ‌può‌ ‌avvalere,‌ ‌per‌ ‌il‌ ‌trattamento‌ ‌dei‌ ‌dati,‌ ‌di‌ ‌soggetti‌ ‌terzi‌ ‌(individuati‌ ‌quali‌‌                             

responsabili‌ ‌del‌ ‌trattamento)‌‌sulla‌‌base‌‌di‌‌un‌‌contratto‌‌od‌‌altro‌‌atto‌‌giuridico;‌ ‌i‌‌dati‌‌personali‌‌                             
sono‌‌trattati‌‌per‌‌le‌‌finalità‌‌istituzionali‌‌assegnate‌‌al‌‌Comune‌‌ed‌‌il‌‌trattamento‌‌è‌‌necessario‌‌per‌‌                             
l'esecuzione‌‌di‌‌un‌‌compito‌‌di‌‌interesse‌‌pubblico‌‌o‌‌connesso‌‌all'esercizio‌‌di‌‌pubblici‌‌poteri.‌‌Gli‌‌                           
uffici‌‌acquisiscono‌‌unicamente‌‌i‌‌dati‌‌obbligatori‌‌per‌‌l’avvio‌‌e‌‌la‌‌conclusione‌‌della‌‌procedura‌‌di‌‌                           
cui‌ ‌al‌ ‌presente‌ ‌bando;‌ ‌ 

● il‌ ‌trattamento‌ ‌avviene‌ ‌sia‌ ‌in‌ ‌forma‌ ‌cartacea/manuale‌ ‌che‌ ‌con‌ ‌strumenti‌ ‌elettronici/informatici;‌ ‌ 
● il‌ ‌trattamento‌ ‌viene‌ ‌svolto‌ ‌in‌ ‌osservanza‌ ‌di‌ ‌disposizioni‌ ‌di‌ ‌legge‌ ‌o‌ ‌di‌ ‌regolamento‌ ‌per‌‌                           

adempiere‌ ‌agli‌ ‌obblighi‌ ‌ed‌ ‌alle‌ ‌facoltà‌ ‌ivi‌ ‌previsti‌ ‌in‌ ‌capo‌ ‌agli‌ ‌enti‌ ‌locali;‌ ‌ 
● vengono‌ ‌trattati‌ ‌i‌ ‌dati‌ ‌indicati‌ ‌nel‌ ‌bando;‌ ‌ 
● non‌ ‌vengono‌ ‌adottati‌ ‌processi‌ ‌decisionali‌ ‌esclusivamente‌ ‌automatizzati‌ ‌(e‌ ‌pertanto‌ ‌senza‌‌                   

intervento‌ ‌umano)‌ ‌che‌ ‌comportino‌ ‌l’adozione‌ ‌di‌ ‌decisioni‌ ‌sulle‌ ‌persone;‌ ‌ 
● la‌ ‌comunicazione‌ ‌dei‌ ‌dati‌ ‌a‌ ‌terzi‌ ‌soggetti‌ ‌avviene‌ ‌sulla‌ ‌base‌ ‌di‌ ‌norme‌ ‌di‌ ‌legge‌ ‌o‌ ‌di‌‌                               

regolamenti;‌ ‌ 
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● i‌ ‌dati‌ ‌vengono‌ ‌conservati‌ ‌per‌ ‌la‌ ‌durata‌ ‌prevista‌ ‌dalla‌ ‌vigente‌ ‌normativa‌ ‌in‌ ‌materia‌ ‌di‌‌                           
conservazione‌ ‌dati/documenti‌ ‌cartacei/digitali‌ ‌della‌ ‌pubblica‌ ‌amministrazione;‌ ‌ 

● il‌ ‌mancato‌ ‌conferimento‌ ‌dei‌ ‌dati‌ ‌al‌ ‌Comune‌ ‌possono‌ ‌comportare‌ ‌l’impossibilità‌ ‌alla‌‌                     
partecipazione‌ ‌al‌ ‌bando;‌ ‌ 

● il‌ ‌trattamento‌ ‌dei‌ ‌dati‌‌è‌‌improntato‌‌ai‌‌principi‌‌di‌‌correttezza,‌‌liceità‌‌e‌‌trasparenza,‌‌nel‌‌rispetto‌‌                             
della‌ ‌riservatezza‌ ‌degli‌ ‌stessi;‌ ‌ 

● gli‌ ‌interessati‌ ‌(ossia‌ ‌le‌ ‌persone‌ ‌fisiche‌ ‌cui‌ ‌si‌ ‌riferiscono‌ ‌i‌ ‌dati‌ ‌personali)‌ ‌hanno‌ ‌il‌ ‌diritto‌‌                             
all’accesso‌‌ai‌‌dati,‌‌alla‌‌rettifica,‌‌alla‌‌limitazione‌‌o‌‌opposizione‌‌al‌‌trattamento‌‌per‌‌motivi‌‌legittimi‌‌                           
ed‌ ‌espressi,‌ ‌a‌ ‌presentare‌ ‌reclamo‌ ‌all’Autorità‌ ‌Garante‌ ‌della‌ ‌privacy;‌ ‌ 

● la‌ ‌pubblicazione‌ ‌dei‌ ‌dati‌ ‌personali‌ ‌avviene‌ ‌nei‌ ‌casi‌ ‌e‌ ‌con‌ ‌i‌ ‌limiti‌ ‌previsti‌ ‌dalla‌ ‌vigente‌‌                             
normativa.‌ ‌ 
‌ 
‌ 

‌ 
Montichiari,‌ ‌____________________‌ ‌ 

‌ 
‌ 

_____________________________________________‌ ‌ 
(firma/e‌ ‌leggibile/i‌ ‌per‌ ‌esteso)‌‌ ‌‌1‌ ‌ 

‌ 
‌ 
‌ 

_____________________________________________‌ ‌ 
(firma/e‌ ‌leggibile/i‌ ‌per‌ ‌esteso)‌ ‌1‌ ‌ 

‌ 
‌ 
‌ 

‌ 
_____________________________________________‌ ‌ 

(firma/e‌ ‌leggibile/i‌ ‌per‌ ‌esteso)‌ ‌1‌ ‌ 
‌ 

1‌ La‌ ‌firma‌ ‌deve‌ ‌essere‌ ‌effettuata‌ ‌dal‌ ‌titolare‌ ‌dell'impresa‌ ‌individuale‌ ‌o‌ ‌dal‌ ‌legale‌ ‌o‌ ‌legali‌ ‌rappresentanti‌ ‌di‌ ‌impresa‌‌esercitata‌‌in‌ ‌forma‌‌                                       
societaria‌ ‌o‌ ‌dal‌ ‌legale‌ ‌o‌ ‌legali‌ ‌rappresentanti‌ ‌di‌ ‌ente‌ ‌o‌ ‌soggetto‌ ‌diverso‌ ‌da‌ ‌quelli‌ ‌sopra‌ ‌indicati.‌‌ ‌  
Nel‌ ‌caso‌ ‌di‌ ‌offerta‌ ‌da‌‌parte‌‌di‌ ‌più‌‌soggetti,‌ ‌la‌ ‌domanda‌‌deve‌‌essere‌‌firmata‌‌da‌‌tutti‌ ‌gli‌ ‌offerenti‌ ‌oppure‌‌firmata‌‌dall’offerente‌‌munito‌‌di‌‌                                             
procura‌ ‌speciale.‌ ‌ 
‌ 

NB:‌ ‌‌La‌ ‌dichiarazione,‌ ‌può‌ ‌essere‌ ‌presentata‌ ‌con‌ ‌sottoscrizione‌ ‌non‌ ‌autenticata,‌ ‌‌purché‌‌accompagnata‌‌da‌‌copia‌‌fotostatica‌ ‌chiara‌‌e‌‌                                 
leggibile‌‌(ancorché‌‌non‌‌autenticata)‌ ‌‌di‌‌un‌‌documento‌‌di‌‌identità‌‌del‌‌sottoscrittore,‌‌in‌‌conformità‌‌a‌‌quanto‌‌disposto‌‌dall’art.‌‌38,‌‌c.‌‌3,‌‌                                       
del‌ ‌D.P.R.‌ ‌28.12.2000‌‌n.‌ ‌445.‌ ‌In‌‌mancanza‌‌del‌ ‌documento‌‌d’identità‌‌la‌ ‌sottoscrizione‌‌dovrà‌‌essere‌‌autenticata‌‌da‌‌Notaio‌‌o‌‌Pubblico‌‌                                     
Ufficiale‌ ‌a‌ ‌ciò‌ ‌autorizzato.‌ ‌ 
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