
   

 Allegato 2 - Modulo da compilare a valere come manifestazione di interesse 
   

 Spett.  Regione Emilia-Romagna  
Servizio Approvvigionamenti, centri operativi 
controllo di gestione 
Viale Aldo Moro 38 
40127 BOLOGNA 

 

OGGETTO: Manifestazione di interesse all’acquisto di equidi ed attrezzature del Centro di 
Incremento Ippico Regionale, in dismissione, mediante procedura di licitazione privata. 

 

Il sottoscritto…………………………………………………………………………………………... 

Codice fiscale ………………………………………………………………………………………… 

nato a …………………………………………il …………………………………………………….. 

residente a ……………………………………………………… prov. ……………………………… 

in Via/Piazza ………………………………………………........................................ 
CAP…………………. 

telefono ……………………………………….fax…………………………………………………… 

indirizzo di posta elettronica ………………………………………………………………………….  

indirizzo di posta elettronica certificata……………………………………………………………….  

 

in qualità di: 
□ persona fisica   
oppure 
□ titolare  
□ legale rappresentante  
□ procuratore legale (allegare atto di procura speciale,  in originale o copia autenticata nelle forme di legge) 

della Ditta individuale/Società/Ente __________________________________________________ 
con sede legale nel Comune di _____________________________________ prov. ____________ 
Via/Piazza ___________________________________________________ CAP _______________ 
codice fiscale n. __________________________________________________________________ 
partita IVA n. ____________________________________________________________________ 

iscrizione R.E.A. __________________________________________________________________ 

 

PRESA VISIONE 

dell”Avviso pubblico informativo per la vendita di equidi e attrezzature del Centro di Incremento 
Ippico Regionale, in dismissione,  mediante licitazione privata”, 

 

DICHIARA 

di manifestare il proprio interesse per l’acquisto dei seguenti lotti:  

…………………………………. 

…………………………………. 

…………………………………. 

………………………………….. 

…………………………………. 



   

DICHIARA 

altresì, di essere a conoscenza che per i lotti concernenti gli equidi classificati come “destinati alla 
produzione di alimenti (D.P.A.)” l’acquirente si impegna a dar luogo alla trasformazione della 
qualifica del/dei lotto/i acquistato/i in “non destinato alla produzione di alimenti (non D.P.A.)” 
pena la risoluzione del contratto di vendita. A tal fine nell’ambito della comunicazione di vendita 
dell’equide l’acquirente dovrà confermare la volontà di mutare la destinazione finale in equide non 
destinato al consumo umano compilando l’apposita casella della comunicazione,   

e pertanto, 

CHIEDE 

di essere invitato alla licitazione  privata per la vendita dei lotti sopra indicati. 

 

Al fine della partecipazione alla procedura, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, 
consapevole delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 del citato decreto, per le ipotesi di falsità 
in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,  

DICHIARA 

(se persona giuridica) che l’impresa non si trova in stato di fallimento, di liquidazione, di 
amministrazione controllata, di concordato preventivo o di altra situazione analoga risultante da una 
procedura di natura concorsuale ed inoltre non sussistono a carico della società stessa e dei suoi 
amministratori, nonché del sottoscrittore, misure o condanne penali che comportino la perdita o la 
sospensione della capacità a contrattare con la Pubblica Amministrazione; 

 
(se persona fisica) di non essere interdetto, inabilitato o fallito e che a suo carico non sono in corso 
procedure per la dichiarazione di tali stati, nonché l’inesistenza a suo carico di condanne penali che 
comportino la perdita o la sospensione delle capacità a contrattare con la pubblica amministrazione; 
 
(in entrambi i casi) di aver preso cognizione e di accettare integralmente tutte le condizioni 
riportate nell’Avviso e suoi allegati; 
 
(se partecipa alla procedura  per i lotti concernenti equidi) che il CODICE AZIENDALE 
attribuito da AUSL è: IT____________________________________________________________ 
 

 

 

……………………….…….lì…………………….  

 

 

                                                       (firma leggibile)………………………………………………. 

Corredata da fotocopia, non autenticata, di documento di identità del sottoscrittore. 

 


