Sogesid S.p.a.

Modello 1

Fac-simile domanda di iscrizione

Spett.le Sogesid SpA
“Albo Fornitori”

Via Calabria n. 35
00187 ROMA

OGGETTO: Domanda di iscrizione nell’Albo Fornitori di Sogesid SpA.

La Societa (inserire la voce d’interesse I'imprenditore individuale/i consorzi/i liberi
professionisti singoli 0 associati/ societa di professionisti/societa di ingegneria ecc.)

con sede in , alla Via
codice fiscale e
P.IVA tel. fax
qui rappresentata dal/la Sig./ra
nato/a a
il /| nella qualita di ...............

(legale rappresentante pro-tempore), domiciliato/a per la carica presso la sede
della stessa,

chiede
di essere iscritta/o nellAlbo Fornitori di Sogesid SpA per le categorie
merceologiche di beni e/o servizi e/o lavori di seguito indicate:
(indicare con riferimento all’allegato A — Categorie Merceologiche del
“‘Regolamento per listituzione e la gestione dell’Albo Fornitori’, la Sezione di
appartenenza, i gruppi ed i sottogruppi).

A tal fine, consapevole delle responsabilita penali comminate dalla legge in caso di
dichiarazioni false e mendaci, ai sensi dell’art. 76, D.P.R. 445 del 28 dicembre
2000, sotto la propria personale responsabilita il sottoscritto:

dichiara

» di avere esatta cognizione del Regolamento per listituzione e la gestione
dell’Albo Fornitori di Sogesid SpA, di accettarne integralmente il contenuto ed in
caso di conseguimento delliscrizione allAlbo medesimo di osservarne la
relativa disciplina;



Sogesid S.p.a.

» siimpegna a comunicare tempestivamente ogni variazione dei dati indicati nella
presente domanda di iscrizione, prendendo atto che l'omessa, parziale o
tardiva segnalazione dara luogo alla cancellazione dall’Albo Fornitori;

» ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i., il sottoscritto acconsente che i dati
personali di cui Sogesid SpA verra in possesso siano trattati e vengano raccolti
ed utilizzati nel rispetto della normativa vigente.

Data, [

Timbro e firma



