ALLEGATO “A - Dichiarazione


DICHIARAZIONE DEL TITOLARE O DEL LEGALE RAPPRESENTANTE

(Resa ai sensi degli Artt.  46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n°445)

(Esente da bollo: sottoscrivere ed allegare copia fotostatica leggibile di valido documento di identità)

Il sottoscritto___________________________________________________, nat__  a ____________________ il____/____/_________, in qualità di: ______________________________, (indicare: legale rappresentante / titolare)dell'Impresa________________________________, C.F./P.IVA_________________________, con sede in __________________________________, Prov.________, tel.______/__________________, fax______/__________________, consapevole delle responsabilità penali previste dall'art.76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n°445, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, al fine della partecipazione alla procedura negoziata  per l’affidamento dei servizi assicurativi della Comunità Montana MATESE;
DICHIARA

1. Di volere partecipare alla gara  in oggetto;

2. Di essere cittadino ___________________________;

3. Che l’impresa è iscritta nel registro delle imprese della C.C.I.A.A. per l’esercizio delle assicurazioni nei rami oggetto di partecipazione ovvero presso i registri professionali dello stato di provenienza, ed attesta che:

a. la sede di iscrizione è:________________________________________;

b. il n° di iscrizione è: __________________________________________;

c. la data di iscrizione è: ________________________________________ ;

d. la forma giuridica è :__________________________________________ ;

4. Che le persone autorizzate a rappresentare l'impresa ( tutti i soci se si tratta di società in nome collettivo o in    accomandita semplice; gli amministratori muniti di potere di rappresentanza se si tratta di ogni altro tipo di società), sono:

a. _____________________________, nato il________res. a _____________, in qualità di________________;

b. _____________________________, nato il________res. a _____________, in qualità di________________;

c. _____________________________, nato il________res. a _____________, in qualità di________________;

5. in quanto cooperativa o consorzio di cooperative, di essere regolarmente iscritta nel / nello:

a. ( indicare i dati di iscrizione )

b. Registro Prefettizio__________________________________________________

c. Schedario generale della cooperazione_____________________________________;

6. che l’impresa è in possesso dell’autorizzazione del Ministero dell’Industria all’esercizio delle attività assicurative nei rami oggetto di partecipazione;
7. di non trovarsi in stato di fallimento, di liquidazione coatta, di concordato preventivo e che non sono in corso  procedimenti per la dichiarazione di una di tali situazioni;

8. che nei propri confronti non è  pendente alcun  procedimento per l’applicazione di una delle misura di prevenzione di cui all’art. 3 della legge  n. 1423 /1956 o di una delle cause ostative previste dall’art. 10 della legge n. 575/1965;

9. che nei propri confronti non è stata pronunciata alcuna sentenza  di:

a. condanna passata in giudicato o decreto penale di condanna divenuto irrevocabile, oppure sentenza  di applicazione della pena su richiesta, ai sensi dell’art. 444 del codice di procedura penale,  per reati gravi in danno allo Stato o alla Comunità che incidono sulla moralità professionale,

b. condanna passata in giudicato, per uno  o più reati di partecipazione ad un’organizzazione criminale, corruzione, frode, riciclaggio, quali definiti  dagli atti comunitari citati  all’art. 45, paragrafo1, direttiva  CE 2004/18; 

c. che nel triennio antecedente la data della presente lettera invito non sono avvenute  nell’impresa/ società cessazioni dalla carica di soggetti incorsi in procedimenti penali definiti;

10. di non aver violato il divieto di intestazione fiduciaria posto dall’art. 17 della legge n. 55/90;

11. di non aver commesso gravi infrazioni debitamente accertate alle norme  in materia di sicurezza ed a ogni altro obbligo derivante dai rapporti di lavoro;

12. di non aver  commesso grave negligenza o malafede nell’esecuzione di prestazioni affidate da questa  stazione appaltante;

13. di non aver commesso  nell’ esercizio della propria attività professionale  un errore grave;

14. di non aver commesso violazioni, definitivamente accertate, rispetto agli obblighi relativi al pagamento delle imposte e tasse,secondo la legislazione italiana o dello Stato in cui sono stabiliti;

15. di non aver reso false dichiarazioni, nell’anno antecedente alla data della presente lettera invito, in merito ai requisiti ed alle condizioni rilevanti per la partecipazione alle procedure di  gara;

16. di non hanno commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, alle norme in materia di  contributi previdenziali e assistenziali, secondo la legislazione italiana o dello Stato in cui sono stabiliti ;
17. di essere a conoscenza che la restituzione del modulo “A”, debitamente compilato e sottoscritto, costituisce condizione necessaria per l'ammissione alla gara ed equivarrà ad attestazione di avvenuta presa visione e di accettazione di tutte le norme e tutte le condizioni riportate nella lettera d’invito e negli atti di gara e di conoscere compiutamente tutte le condizioni del contratto ivi contenute, compresi i tempi di esecuzione e la  modalità di pagamento,  restante espressamente esclusa ogni possibilità revisionale del prezzo offerto;

18. di prendere atto che, in caso di aggiudicazione, qualora la Società da me rappresentata non fosse in grado di produrre l’eventuale documentazione legittimamente richiesta da questa Amministrazione, ovvero risultassero false le dichiarazioni rese nel presente modulo, l'Amministrazione revocherà l'aggiudicazione ed affiderà ad altra Società il servizio, addebitando alla Società rappresentata il maggior costo sostenuto, salva la possibilità di rivalersi per eventuali ulteriori danni subiti;
19. di non essere a conoscenza dell'esistenza di cause ostative ad effettuare la fornitura   previste dalla vigente legislazione

20. di non incorrere nella sanzione di cui all’art. 9, comma 2, lettera c), del D.Leg.vo 8 giugno 2001, n. 231  o  in altra sanzione che comporta il divieto di contrarre con la PA, compresi i provvedimenti interdettivi di cui all’art. 36-bis, comma 1,  D.L. 4 luglio 2006 n. 223 convertito con modificazioni dalla legge 4 agosto 2006  n. 248;

21. Di impegnarsi a mantenere l'offerta fissa ed irrevocabile, ai sensi dell'art.1329 del C.C., per un periodo pari a centottanta giorni dalla data  dell’offerta   e, comunque, decorso tale termine, fino a che non intervenga revoca scritta;
22. di essere in regola con la normativa sull’assunzione dei disabili ex lege n. 68/ 99.

BARRARE LA VOCE CHE INTERESSA)
· Che la propria impresa occupa meno di 15 dipendenti e, pertanto, non è assoggettata all'obbligo delle  assunzioni obbligatorie di cui alla legge n. 68 del 12 marzo 1999;

· Che la propria impresa occupa tra 15 e 35 dipendenti, che non ha effettuato assunzioni dopo il 18 gennaio 2000 ed è in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili di cui alla legge n°68 del 12 marzo 1999;

· Che la propria impresa occupa tra 15 e 35 dipendenti, che ha effettuato assunzioni dopo il 18 gennaio 2000 ed è in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili di cui alla legge n°68 del 12 marzo 1999;

· Che la propria impresa occupa più di 35 dipendenti ed è in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili di cui alla legge n°68 del 12 marzo 1999.

Data _________________                                                                                    __l__ dichiarante

	

	INFORMATIVA AI SENSI DELL'ART. 13   DEL D.LEG.VO   30 GIUGNO 2003  N. 196

I dati di cui alla presente dichiarazione sono finalizzati all'espletamento delle sole procedure di appalto di forniture e servizi della Comunità Montana MATESE e saranno trattati su supporti cartacei ed informatici; i dati richiesti hanno natura obbligatoria; qualora essi non fossero forniti potrà essere decisa l'esclusione dalla gara; i dati noti potranno essere comunicati ad altri uffici o Organi, diversi dal richiedente, nell'ambito di procedure collegate a quelle di appalto o per la verifica delle dichiarazioni rese;  l’interessato gode dei diritti di cui all’art. 7 del D.Leg.vo  n. 196/2003. Il titolare del trattamento è la Comunità Montana MATESE, nella persona del rappresentante legale pro tempore, domiciliato per la carica in Boiano (CB), via Barcellona n. 155. Responsabile del trattamento è  il  Responsabile del Servizio, domiciliato presso la Comunità Montana MATESE alla  via Barcellona  n. 155  città di Boiano (CB).



	


DICHIARAZIONE

Avvertenza :

Le notizie di cui ai punti  8 , 9  lettere a)  e  b)  devono essere dichiarate solo dal titolare o dal direttore tecnico se trattasi di ditta individuale;
nel caso di società commerciale, cooperative e loro consorzi, dette notizie devono essere dichiarate:

da tutti i soci o dal direttore tecnico, se trattasi di società in nome collettivo;

da tutti i soci  accomandatari o dal direttore tecnico, se trattasi di società in accomandita semplice;

dagli amministratori muniti di potere di rappresentanza  o dal direttore tecnico,  per gli altri tipi di società o consorzio.
L'Amministrazione si riserva la facoltà di effettuare, in ogni momento, gli accertamenti relativi alla dichiarazione di cui sopra.

I sottoscritti

1) ______________________________________________________________________________

nato a________________________________________________il____________________________

residente nel Comune di ______________________________________Provincia __________________

Stato______________________via/ piazza _______________________________________________

Nella sua qualità di ___________________________________________________________________

2) ______________________________________________________________________________

nato a________________________________________________il____________________________

residente nel Comune di ______________________________________Provincia __________________

Stato______________________via/ piazza _______________________________________________

Nella sua qualità di ___________________________________________________________________

3) ______________________________________________________________________________

nato a________________________________________________il____________________________

residente nel Comune di ______________________________________Provincia __________________

Stato______________________via/ piazza _______________________________________________

Nella sua qualità di ___________________________________________________________________

4) ______________________________________________________________________________

nato a________________________________________________il____________________________

residente nel Comune di ______________________________________Provincia __________________

Stato______________________via/ piazza _______________________________________________

Nella sua qualità di ___________________________________________________________________

5) ______________________________________________________________________________

nato a________________________________________________il____________________________

residente nel Comune di ______________________________________Provincia __________________

Stato______________________via/ piazza _______________________________________________

Nella sua qualità di ___________________________________________________________________

Della Ditta__________________________________________________________________________

Con sede nel Comune di _______________________________________Provincia___________________

Stato_____________________via /piazza________________________________________________

Con codice fiscale n.__________________________________________________________________

E partita IVA n. _____________________________________________________________________

Consapevoli del fatto che, in caso di mendace dichiarazione, verranno applicate nei loro riguardi, ai sensi dell’art 76 del T.U. emanato con D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, le sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia di falsità negli atti, oltre alle conseguenze amministrative previste per le procedure relative agli appalti di forniture,

dichiarano

ai sensi dell’art. 46 del  T.U. emanato con D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l'applicazione di misure di sicurezza e di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa,

dichiarano,altresì

ai sensi dell’art. 47  del T.U. emanato con D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, di non trovarsi in alcuna delle situazioni di cui all’art. 38 del D.Leg.vo 12 aprile 2006 n. 163  e successive modificazioni ed integrazioni.

Appongono la sottoscrizione, in data _____________________consapevoli delle responsabilità penali, amministrative e civili verso dichiarazioni false ed incomplete.

DICHIARANTI








FIRME

Sig.________________________________   

_________________________________

Sig.________________________________   

_________________________________

Sig.________________________________   

_________________________________

Sig.________________________________   

_________________________________

Sig.________________________________   

_________________________________
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