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DOMANDA  DI PARTECIPAZIONE  

 

 

 
AL QUESTURA DI MODENA 

 
 
IL SOTTOSCRITTO  ___________________________________________________________  
 
NATO A  _______________________________________  IL  __________________________  
 
C.F._____________________________________RESIDENTE IN___________________ 
 
NELLA SUA QUALITA' DI  _____________________________________________________  
 
DELLA SOCIETA’_________________________________C.F.__________________ 
 
PARTITA IVA____________________________________TEL.__________________ 
 
P.E.C. ____________________________________________ 
 
 
 

C o n  l a  p r e s e n t e  d o m a n d a  
MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE  

Alla partecipazione alla procedura di gara di cui all’”Avviso di indagine di mercato” 
pubblicato in data _____________________________ 

 
 

A tal fine  
 

DICHIARA 
ai sensi del D.P.R. n. 445/2000 

 
 

CHE I FATTI, STATI E QUALITA' RIPORTATI NEI SUCCESSIVI PARAGRAFI 
CORRISPONDONO A VERITA': 
 
 
 

Procedura di gara da espletare ai sensi dell’art. 36 del D. Lgs. 50 del 18 aprile 
2016, per l’affidamento del servizio di 

AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI GESTIONE DEL BAR INTERN O 
DELLA QUESTURA DI MODENA E DEL SERVIZIO DI DISTRIBU ZIONE 
AUTOMATICA  DI  ALIMENTI  E BEVANDE  PRESSO LA QUESTURA DI 

MODENA ED I COMMISSARIATI DI P.S. DI CARPI, MIRANDO LA E 
SASSUOLO. CIG: ZE42BA75CF 
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DATI GENERALI DELL'IMPRESA/SOCIETA' 
 
 

RAGIONE/DENOMINAZIONE SOCIALE E FORMA GIURIDICA  ____________________  

________________________________________________________ 

 

SEDE LEGALE __________________________________________ 

 

SEDE OPERATIVA ______________________ 

 

REFERENTE PER L'AMMINISTRAZIONE Sig. ____________________________________  

NUMERO TELEFONO _____________________________ 

 
 
Allega: 
 
Modulo di sopralluogo effettuato in data _________________________________firmato 
File PDF (DGUEe) 
 
 
LUOGO E DATA _________________   
 
TIMBRO DELL'IMPRESA/SOCIETA' 
 

FIRMA DEL LEGALE 
RAPPRESENTANTE 

 
     _____________________________________ 
 
 
 
 
 
 
ALLEGARE FOTOCOPIA NON AUTENTICATA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA’  
 
N.B.: in caso di associazione temporanea d’impresa, tale scheda deve essere compilata da 

ciascuna ditta membro dell’associazione.  
 


