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 Modello A2- composizione del raggruppamento 

 
 
 
 

 
 

Il sottoscritto: _ 

nato a: Provincia: il: 

residente in:    Cap:  Provincia: 

indirizzo:  

in qualità di   (titolare, legale rappresentante, 

procuratore, altro) 

 

della ditta/impresa:  

scritta al numero del REA della provincia di 

CF: Partita IVA: 

con sede legale in    Cap:  Provincia: 

indirizzo  Tel. : 

Mail : Fax : 

Pec: 

 

Noi sottoscritti: 

- …………………..……………………………… C.F. …………………..… in qualità di 

……………………………… e come tale autorizzato a rappresentare legalmente l’impresa 

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE RELATIVA AI LAVORI DI MANUTENZIONE 

STRAORDINARIA - RISTRUTTURAZIONE LOGISTICA E FUNZIONALE DEL 2° 

PIANO DELLA SEDE PROVINCIALE INPS DI VIA CAPPELLUTI 2/b – 75100 

MATERA. 

CUP     F14E16001000005 -  CIG 6838425ED1 
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…………………………………..……..……………………….. codice fiscale …………………………… iscritta al 

numero ……. del REA della provincia di ………………………. 

- …………………..……………………………… C.F. …………………..… in qualità di 

……………………………… e come tale autorizzato a rappresentare legalmente l’impresa 

…………………………………..……..……………………….. codice fiscale …………………………… iscritta al 

numero ……. del REA della provincia di ………………………. 

- …………………..……………………………… C.F. …………………..… in qualità di 

……………………………… e come tale autorizzato a rappresentare legalmente l’impresa 

…………………………………..……..……………………….. codice fiscale …………………………… iscritta al 

numero ……. del REA della provincia di ………………………. 

N.B. :  pe r  g l i  operator i  economic i  s tab i l i t i  i n  a l t r i  S ta t i  membr i ,  cos t i tu i t i  confo rmemente  a l l a  l eg is l azione  
v igente  ne i  r i spet t i v i  Paes i ,  ind icare  i  dat i  de l  reg is t ro  de l  paese d i  appar tenen za  

 

DICHIARIAMO 

 

-  che i l  (contrassegnare la voce che interessa)  

 a   raggruppamento temporaneo di concorrenti di cui all’art. 45, comma 2 lett. d) del D.Lgs. 50/2016; 

 b   consorzio ordinario di concorrenti di cui all’art. 45, comma 2 lett. e) del D.Lgs. 50/2016; 

 c   rete di imprese di cui all’art. 45, comma 2 lett. f) del D.Lgs. 50/2016; 

 d   GEIE di cui all’art. 45, comma 2 lett. g) del D.Lgs. 50/2016; 

 e   operatore economico stabilito in altro Stato membro, costituito conformemente alla legislazione 

vigente nel paese di provenienza, di natura plurisoggettiva; 

cost i tu i to  o che sarà cost i tu i to dal le sopraindicate imprese da noi rappresentate,  

manifesta l ’ interesse a partec ipare a l la  procedura negozia ta re lat iva a l l ’appalto dei 

lavor i  d i Manutenzione Straordinar ia –  r is trut turazione logis t ica e funzionale del 2° piano 

del la Sede Provinc ia le INPS di  v ia Cappel lut i  2 /b –  75100 Matera;   

 

-  che le comunicazioni  diret te a l raggruppamento, consorzio ord inar io d i concorrent i ,  rete 

di imprese o GEIE s iano inviate ai recapi t i  ind icat i  dal l ’ impresa 

…………………………………………………………. nel la propr ia domanda (model lo A1)  
 
 
 
 
 
Data --- ---- - - - - - - - - - - - - - - - -  
 

FIRMA DI TUTTI I LEGALI RAPPRESENTANTI 


