modello dichiarazione sostitutiva

Spett.le
ASP Emanuele Brignole
Via Assarotti, 31/12
16122 Genova





OGGETTO:	Indagine di mercato per l’affidamento diretto del servizio di manutenzione impianti di sollevamento. CIG Z0D3054534. 


Il sottoscritto ________________________ nato il _____________ a _________________________
cittadino ___________________________ residente a ____________________________________
Via ____________________________ n. _____________ codice fiscale ______________________
in qualità di ________________________ della Ditta _____________________________________

consapevole che in caso di mendace dichiarazione verranno applicate nei suoi riguardi, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e smi, le sanzioni previste dal Codice Penale e dalle leggi speciali in materia di falsità negli atti,
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA PERSONALE RESPONSABILITÀ

1. di partecipare alla procedura di cui all’oggetto quale:
a) impresa singola;
b)	consorzio tra società cooperative di produzione e lavoro costituito a norma della Legge 25/6/1909 n. 422 e D.lgs. 14/12/1947 n. 1577 e succ. mod., o consorzio tra imprese artigiane di cui alla legge 08/08/1985, n.443, sulla base delle disposizioni di cui agli artt. 45 e 47 del d.lgs. 50/2016;
c)	consorzio stabile di cui alla lettera c) dell'art. 45 del d.lgs. 50/2016;
d)	raggruppamento temporaneo di concorrenti di cui alla lettera d) dell'art. 45 del d.lgs. 50/2016, di tipo:
	 verticale;
	 orizzontale;
	 misto;
e) consorzio ordinario di concorrenti di cui all'art. 2602 del codice civile di cui alla lettera e) dell'art. 45 del d.lgs. 50/2016;
f)	aggregazione tra le imprese aderenti al contratto di rete ai sensi dell’art. 3 comma 4ter decreto legge 5/2009, convertito con modifiche dalla legge 33/2009;
g)	soggetti che abbiano stipulato il contratto di gruppo europeo di interesse economico (Geie) di cui alla lettera g) del D.lgs. 50/2016;
h)	operatori economici, ai sensi dell’art. 3, comma 1, lett. p) del d.lgs. 50/2016, non ricompresi nelle lettere precedenti: (specificare tipologia di operatore economico): _____________________________________________
2. che la ditta ha la forma giuridica, l’oggetto sociale e l’iscrizione alla CCIAA (barrare una delle due caselle sottostanti):
 			risultanti dall’allegata copia del certificato CCIAA che si dichiara conforme all’originale
		oppure
		di seguito indicati:
registro delle Imprese di ____________________________________________________________________
codice fiscale e numero d’iscrizione ___________________________ data d’iscrizione __________________
nella sezione ________________________________ con il num. REA _______________________________
denominazione ____________________________________________________________________________
forma giuridica attuale ______________________________________________________________________
sede ____________________________________________________________________________________
oggetto sociale ____________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

3. che non sussistono le cause di esclusione di cui all’art. 80 del D.lgs. n. 50/2016, ed in particolare che l’impresa non si trova in stato di fallimento, di liquidazione coatta, di concordato preventivo e che nei suoi riguardi non è in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni; 
4. che nel casellario informatico delle imprese, istituito presso l’Osservatorio dell’ANAC, non risulta nessuna iscrizione per aver presentato falsa dichiarazione o falsa documentazione in merito a requisiti e condizioni rilevanti per la partecipazione a procedure di gara e per l’affidamento di subappalti; 
5. che osserva, all’interno della propria azienda, gli obblighi di sicurezza previsti dalla vigente normativa;
6. che tutte le comunicazioni inerenti alla presente procedura potranno essere indifferentemente trasmesse al seguente recapito postale: ___________________________________________________________ o 
in alternativa, senza ulteriore invio postale al seguente indirizzo PEC _____________________________
o al seguente n. fax __________________________;
7. che il concorrente possiede le capacità tecniche ed economiche adeguate alla perfetta esecuzione dell’appalto e tutte le autorizzazioni di legge previste per l’attività oggetto della presente procedura.
8. di avere a disposizione le risorse professionali in grado di eseguire il servizio;
9. di avere esatta cognizione del servizio in oggetto e, di conseguenza, di aver giudicato il servizio stesso realizzabile;
10. che ha in corso o stipulerà prima dell’inizio del servizio in caso di aggiudicazione la polizza RC di cui all’articolo14 del capitolato speciale impegnandosi a mantenerla in vigore per tutta la durata dell’incarico;
11. di applicare integralmente tutte le norme contenute nel contratto CCNL e nei relativi accordi integrativi, applicabili al servizio di cui all’oggetto e di impegnarsi all’osservanza di tutte le norme anzidette;
12. che l’operatore economico mantiene le seguenti posizioni previdenziali ed assicurative:
INPS: sede di ___________________________, matricola n. ________________________________,
INAIL: sede di ________________________, posizione ____________________________________,
13. che è in regola con i versamenti ai predetti enti,
14. che applica il C.C.N.L. _______________________________________________________________;
15. e che ha complessivamente n. ______ dipendenti;
16. che l’Ufficio/sede dell’Agenzia delle Entrate di riferimento competente per la verifica della regolarità in ordine agli obblighi relativi al pagamento di imposte e tasse è il seguente:
17. Direzione provinciale di ____________________ Ufficio territoriale di ____________________
18. □ di non essere soggetto agli obblighi di assunzione di cui alla Legge 68/1999 e s.m.i;
		oppure
□ di essere soggetto e di ottemperare alle norme di cui alla Legge 68/1999 e s.m.i.;
19. di aver adempiuto agli obblighi di sicurezza previsti dal D.lgs. 81/2008 e s.m.i.;
20. di impegnarsi all’osservanza delle disposizioni di cui all’art. 3 della Legge 136/2010 e s.m.i. recante le norme sulla tracciabilità dei flussi finanziari;
21. di accettare l’eventuale consegna del servizio sotto riserva di legge, nelle more della stipulazione dell’atto di affidamento;
22. di impegnarsi a mantenere valida l’offerta per 180 giorni consecutivi decorrenti dalla scadenza del termine per la sua presentazione;
23. di accettare la prosecuzione del rapporto contrattuale, su richiesta dell’ASP, agli stessi patti e condizioni, per il periodo eventualmente necessario all’espletamento del nuovo appalto, fino alla stipula del contratto, come previsto all’art. 1 del capitolato speciale;
24. di autorizzare l’ASP Brignole al trattamento dei dati personali, ai sensi del D.lgs. 196/2003 e s.m.i., per le finalità del presente procedimento, e di essere informato, ai sensi e per gli effetti del D.lgs. 196/2003 e s.m.i. che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici.
25. di eleggere domicilio per le comunicazioni al seguente indirizzo PEC __________________________;

Si allega copia fotostatica, non autenticata, di un documento di identità del/dei sottoscrittore/i in corso di validità.

Luogo e data _____________________________________

___________________________________________
     (timbro e firma per esteso e leggibile)



Nota: Nel caso di concorrente costituito da associazione temporanea non ancora costituita, la dichiarazione sostitutiva, come pure l’offerta, deve essere sottoscritta da tutti i soggetti che costituiranno la predetta associazione; in ogni caso la dichiarazione deve recare i dati di tutti i soggetti componenti del raggruppamento o consorzio (costituendo o costituito).
Alla dichiarazione sostitutiva deve essere allegata copia fotostatica di un documento di identità del/dei sottoscrittore/i. in corso di validità.
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