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DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
DI CUI AL PARAGRAFO 16.1. DEL DISCIPLINARE DI GARA, IN CASO DI CONCORRENTE SINGOLO, RTI O GEIE COSTITUITI, AGGREGAZIONI DI IMPRESE ADERENTI AL CONTRATTO DI RETE DI CUI AL PUNTO 16.1.2 DEL DISCIPLINARE, LETT. a) e c) SE COSTITUITE

All’Università degli Studi di Roma “La Sapienza”

Dipartimento di Chimica  

P.le Aldo Moro, 5 

00185 Roma

Procedura aperta 
per la fornitura di 
Un sistema multifunzionale SAXS/GISAXS/WAXS/GIWAXS (SAGIWAXS) – CIG 707078438B
Il Sottoscritto ______________________________________________________________________________________________
nato a _______________________________________________________________ il ___________________________________ residente nel Comune di ___________________________________________________________ Provincia _____________ Via/Piazza ___________________________________________________________________________________ n. __________ in qualità di _______________________________________________________________________________________________ dell’Impresa ______________________________________________________________________________________________ con sede in _______________________________________________________________________ Provincia _____________ Via/Piazza _____________________________________________________________ n. __________  C.A.P. _____________ Codice Fiscale ___________________________________________ P.I.  ___________________________________________ tel. ____________________________ PEC ______________________________________________________________________
CHIEDE

di partecipare alla gara indicata in oggetto.

FIRMA

___________________________

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE
DI CUI AL PARAGRAFO 16.1. DEL DISCIPLINARE DI GARA, PER IMPRESE PARTECIPANTI IN RTI, O GEIE COSTITUENDI, AGGREGAZIONI DI IMPRESE ADERENTI AL CONTRATTO DI RETE DI CUI AL PUNTO 16.1.2 DEL DISCIPLINARE LETT. b) e c) SE COSTITUENDE
All’Università degli Studi di Roma “La Sapienza”

Dipartimento di Chimica 
P.le Aldo Moro, 5 

00185 Roma

Procedura aperta 
per la fornitura di 
Un sistema multifunzionale SAXS/GISAXS/WAXS/GIWAXS (SAGIWAXS) – CIG 707078438B 
Il Sottoscritto ______________________________________________________________________________________________

nato a _______________________________________________________________ il ___________________________________ residente nel Comune di ___________________________________________________________ Provincia _____________ Via/Piazza ___________________________________________________________________________________ n. __________ in qualità di _______________________________________________________________________________________________ dell’Impresa ______________________________________________________________________________________________ con sede in _______________________________________________________________________ Provincia _____________ Via/Piazza _____________________________________________________________ n. __________  C.A.P. _____________ Codice Fiscale ___________________________________________ P.I.  ___________________________________________ tel. _______________________ PEC _______________________________________________________
Il Sottoscritto ______________________________________________________________________________________________

nato a _______________________________________________________________ il ___________________________________ residente nel Comune di ___________________________________________________________ Provincia _____________ Via/Piazza ___________________________________________________________________________________ n. __________ in qualità di _______________________________________________________________________________________________ dell’Impresa ______________________________________________________________________________________________ con sede in _______________________________________________________________________ Provincia _____________ Via/Piazza _____________________________________________________________ n. __________  C.A.P. _____________ Codice Fiscale ___________________________________________ P.I.  ___________________________________________ tel. _______________________ PEC _______________________________________________________
Il Sottoscritto ______________________________________________________________________________________________

nato a _______________________________________________________________ il ___________________________________ residente nel Comune di ___________________________________________________________ Provincia _____________ Via/Piazza ___________________________________________________________________________________ n. __________ in qualità di _______________________________________________________________________________________________ dell’Impresa ______________________________________________________________________________________________ con sede in _______________________________________________________________________ Provincia _____________ Via/Piazza _____________________________________________________________ n. __________  C.A.P. _____________ Codice Fiscale ___________________________________________ P.I.  ___________________________________________ tel. _______________________ PEC _______________________________________________________
CHIEDONO

di partecipare alla procedura aperta per la gara indicata in oggetto in Raggruppamento Temporaneo d’Imprese / GEIE / Aggregazione di imprese

FIRMA

_________________________

FIRMA

_________________________

FIRMA

_________________________

� Depennare le parti che non interessano






