
 

 

 
Servizio Pubblica Istruzione  - U.O. Refezione Scolastica  

 

Appalto per l’affidamento del servizio di refezione scolastica 

 

 

Allegato N.4  

 

 
 

Fax simile  - DICHIARAZIONE DI CONFORMITA’ 
  

 

 

La Ditta (denominazione del fornitore) .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  

.  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  

(indirizzo) .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

dichiara 

sotto la propria esclusiva responsabilità, che la fornitura di n.  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .pasti,  relativi 

al LOTTO………  effettuata per il Comune di Prato in data odierna ed alla quale la presente 

dichiarazione si riferisce, è conforme a quanto previsto dal capitolato d'appalto ed alle vigenti 

normative in materia di tutela del consumatore. 

 

           

        .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

                 (luogo e data) 

 

 

                                                                   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

                                                                     (nome e firma del legale rappresentante) 

 

 

 

La presente dichiarazione è da trasmettere giornalmente entro le ore 12,  via fax al n. 0574/1837344.  


