
MOD. GAP – Busta A 

 

 

MODELLO G.A.P.  
 

(Art. 2 legge del 12/10/1982 n. 726 e legge del 30/12/1991 n. 410)  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

DATA  TIMBRO DELLA SOCIATA’ E FIRMA DEL LEGALE 

RAPPRESENTANTE/PROCURATORE  

______________ ________________________________________ 

 

N.B.: 
1. Il modulo dovrà essere compilato in stampatello e con penna nera o blu 
2. (*) Le scritte contrassegnate dall’asterisco sono obbligatorie     

Stazione appaltante : Ente Regione Basilicata – Ufficio Sistema Informativo Regionale e Statistica 

Descrizione appalto: “Gara per la fornitura dei servizi di assistenza tecnica e manutenzione 
per i sistemi dipartimentali e per gli impianti LAN ubicati presso gli uffici centrali e periferici 
della Regione Basilicata.” 
 

Nr. Ordine Appalto   CIG: 4621019981  Anno 2012 

Impresa partecipante ________________________________________________ 

Partita IVA (*) ______________________________________________________ 

Ragione Sociale (*) __________________________________________________ 

Luogo (*)_________________________________________ Prov. ____________ 
                            Comune italiano o Stato estero dove ha sede l’impresa 

 
Sede legale (*)_____________________________________ Cap/Zip __________ 

Codice attività (*) ___________________________________________________ 

Tipo impresa (*)       Singola       Consorzio        RTI 

Volume di affari ____________________ Capitale sociale ___________________ 


