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          ALLEGATO A1 
 
      Parco Naturale Regionale  
      Bracciano Martignano 
      Via Aurelio Saffi 4a  
      00062 Bracciano 
      parcobracciano@regione.lazio.legalmail.it  
      parcobracciano@gmail.com  
 
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L’USO IN CONCESSIONE DI UNO O DUE 
MINIBUS ELETTRICI DI PROPRIETA’ DELL’ENTE PARCO NATURALE REGIONALE 
BRACCIANO MARTIGNANO 
 
 
Il sottoscritto ______________________________________________________ 
                                                         cognome e nome  
legale rappresentante di: 
 
ragione sociale _____________________________________________________ 
 
sede legale ________________________________________________________ 
 
codice fiscale  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __ 
 
partita IVA __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __ 
 

DICHIARA  
di aver preso visione dell’Avviso pubblico e dei relativi allegati pubblicati sul sito dell’Ente 

www.parcobracciano.it a partire dal 3 febbraio 2023  
 

COMUNICA  
Il proprio interesse alla manifestazione di Interesse in oggetto 

 
CHIEDE 

 
Di essere invitato nell’eventualità dell’espletamento di una gara per la concessione di che 
trattasi. 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 

PARCO 
REGIONALE 
BRACCIANO 
MARTIGNANO 

 

2 
 

Il sottoscritto dichiara altresì, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 
445: 
 

- che nei confronti del sottoscritto non è pendente procedimento per l’applicazione di 
una delle misure di prevenzione di cui al D. Lgs. 6.9.2011 n. 159 e non sussistono le 
cause di divieto previste dal medesimo D. Lgs 159/2011.  

- che nei confronti del sottoscritto, negli ultimi 5 anni, non sono stati estesi gli effetti 
delle misure di prevenzione della sorveglianza di cui al D. lgs. 6.9.2011 n. 159, 
irrogate nei confronti di un loro convivente, né è in corso tale procedura. 

- di non essere interdetto, inabilitato o fallito e che, a proprio carico, non sono in corso 
procedure per la dichiarazione di alcuno di tali stati. 

- che il sottoscritto/la Società/l’Ente di cui è legale rappresentante, non è 
assoggettato/a alla sanzione amministrativa dell’interdizione all’esercizio dell’attività 
o del divieto di contrarre con la pubblica amministrazione, di cui l’art. 9 comma 2 lett. 
c) del D.Lgs. 8.6.2001 n. 231 anche in sede cautelare. 

- che il sottoscritto non ha commesso violazioni, definitivamente accertate, alle norme 
in materia di contributi previdenziali e assistenziali, secondo la legislazione italiana o 
dello Stato in cui sono stabiliti. 

- che nei confronti del sottoscritto non sussiste alcun impedimento a contrarre con la 
pubblica amministrazione. 

 
 
 
Per quanto in esame, elegge il seguente domicilio: 
 
 
Telefono ____________________ cellulare ___________________________ 
 
Mail ____________________________________ pec ____________________________ 
 
 
        Firma  
 
      ______________________________ 
 
 
Si allega copia del documento di identità 
 

 

 
 
 


