FAC SIMILE C)
FAC-SIMILE RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE
ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE

Al fine di evitare la presentazione di richieste irregolari o incomplete, che possono comportare l’esclusione dell’impresa dalla procedura di gara, s’invita il concorrente ad avvalersi del fac-simile predisposto dall’Amministrazione per agevolare i concorrenti nel rendere tutte le dichiarazioni (ai sensi e con le modalità di cui agli artt. 38, 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) attestanti la sussistenza dei requisiti di partecipazione richiesti, a pena d’esclusione, dal bando di gara.
I documenti che seguono non sono modificabili se non nei campi appositamente predisposti.

Ci si può muovere all’interno dei documenti con il puntatore del mouse, con i tasti di direzione (frecce) o con il tasto “tabulazione”.

Durante la compilazione, inoltre, il concorrente troverà, in alcuni casi, dei campi che presentano un apposito elenco di dati fra i quali potrà scegliere le opzioni di interesse. Selezionando direttamente con il puntatore del mouse il dato scelto, lo stesso si inserirà automaticamente nel fac-simile.

	NB:  ALLE DICHIARAZIONI DEVE ESSERE ALLEGATA LA FOTOCOPIA DEL

        DOCUMENTO  D’IDENTITA’


FAC SIMILE C)

MODELLO DICHIARAZIONE CHE DEVE ESSERE RESA DAL SOGGETTO DI CUI ALL’ART. 90 DEL D.LGS. 163/2006

Marca da bollo da 

Euro 14,62
(Il corsivo è inserito a scopo di commento)

Spett.le

PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO

Agenzia per i servizi

Via Dogana, 8

38122 TRENTO 

OGGETTO: ISTANZA DI ESSERE INVITATI ALLA PROCEDURA DI GARA PER LAVORI DI RICOSTRUZIONE DEL PRESIDIO OSPEDALIERO DI MEZZOLOMBARDO (TN)  E  GESTIONE E MANUTENZIONE DEI SERVIZI (ENERGIA, GAS MEDICALI, IMPIANTI ELETTRICI, ANTINCENDIO E SICUREZZA, ANTILEGIONELLA, EDILIZIA ED AREE ESTERNE) DEL PRESIDIO SANITARIO - APPALTO MISTO.

Il sottoscritto _____________________________________________ in qualità di: 

(se libero professionista singolo)

 FORMCHECKBOX 

 libero professionista singolo, avente codice fiscale ____________

 FORMTEXT 
____________ e partita IVA____________

 FORMTEXT 
____________, con recapito in 
via ____________

 FORMTEXT 
____________ n. ____________ provincia ____________ 
tel. ______________________________________________ 
fax _____________________________________________
(se associazione professionale)

 FORMCHECKBOX 
 
associato di  ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
con sede legale in ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
via ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________ 

n. ____________ C.A.P ____________ città ____________

 FORMTEXT 
____________(____________), 

tel. ____________ /_____________

 FORMTEXT 
____________  fax. ____________/____________
Codice Fiscale n. ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________ 
Partita IVA n. ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
(se società di professionisti, società di ingegneria, consorzio stabile, ecc.)

 FORMCHECKBOX 
 legale rappresentante dell’impresa ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
con sede legale in ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
via ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
n. ____________C.A.P ____________città ____________ ____________ (____________), 

tel. ____________/_____________

 FORMTEXT 
____________
 fax.____________/____________

 FORMTEXT 
____________
Codice Fiscale n. ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
Partita IVA n. ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
chiede con la presente che il medesimo sia invitato alla gara indetta da codesto spett.le Ente per l’affidamento della gara in oggetto.

A tal fine, sotto la propria personale responsabilità, consapevole che in caso di false dichiarazioni saranno applicabili le sanzioni penali previste dalla legge, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445:

DICHIARA

1. 
(barrare l’ipotesi che ricorre):

 FORMCHECKBOX 
  per le società di professionisti e di  ingegneria, per consorzi stabili:

 che la società è iscritta alla CCIAA di ____________

 FORMTEXT 
____________ per ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
_____________ (specificare l’oggetto sociale che deve essere pertinente con l’attività di progettazione oggetto dell’appalto);
 FORMCHECKBOX 
 se libero professionista singolo: 
di essere abilitato a svolgere attività di progettazione in quanto iscritto all’Albo professionale ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
 FORMCHECKBOX 
 se consorzio stabile ex art. 90 comma 1 lett. h) del D.Lgs. 163/2006: 
che l’Impresa consorziata per conto della quale il consorzio partecipa è ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________
2. 
l'inesistenza delle cause di esclusione di cui all'art. 38 comma 1 lettere a), b), c), d), e), f), g), h), i), l), m), m-bis), m-ter) e m-quater) del D.Lgs. 163/2006,

2a) di essere a diretta conoscenza che a carico dei soggetti individuati all’art. 38, c. 1 lett. b) del D.Lgs. 163/2006 non è pendente procedimento per l'applicazione di una delle misure di prevenzione di cui all'articolo 3 della legge 27 dicembre 1956, n. 1423 o di una delle cause ostative previste dall’articolo 10 della legge 31 maggio 1965, n. 575;
Oppure

(barrare qualora non si abbia diretta conoscenza che a carico dei soggetti individuati all’art. 38, c. 1 lett. b) del D.Lgs. 163/2006 non è pendente procedimento per l'applicazione di una delle misure di prevenzione di cui all'articolo 3 della legge 27 dicembre 1956, n. 1423 o di una delle cause ostative previste dall’articolo 10 della legge 31 maggio 1965, n. 575);

 FORMCHECKBOX 

Si rinvia alle dichiarazioni rese da ciascuno dei soggetti indicati dall’art. 38, comma 1 lett. b) del D.Lgs 163/2006.

2b)
di essere a diretta conoscenza che a carico dei soggetti individuati all’art. 38, c. 1 lett. b) del D.Lgs. 163/2006 non sussiste la causa di esclusione di cui all’art. 38 c. 1 lett. m-ter);

Oppure

(barrare qualora non si abbia diretta conoscenza che a carico dei soggetti individuati all’art. 38, c. 1 lett. b) del D.Lgs. 163/2006 non sussista la causa di esclusione di cui all’art. 38 c. 1 lett. m-ter));

 FORMCHECKBOX 

Si rinvia alle dichiarazioni rese da ciascuno dei soggetti indicati dall’art. 38, comma 1 lett. b) del D.Lgs 163/2006;

2c) di essere a diretta conoscenza che nessuno dei soggetti indicati dall’art. 38, comma 1 lett. c) del D.Lgs 163/2006, ivi compresi i soggetti cessati nel triennio antecedente la data di pubblicazione del bando, ha riportato sentenza di 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 dello Stato o della Comunità che incidono sulla moralità professionale.
ad eccezione dei soggetti sotto indicati (indicare nominativo e carica ricoperta):

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

 FORMTEXT 
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
che hanno riportato le seguenti condanne che potrebbero essere valutati dall’Amministrazione come incidenti sulla moralità professionale, specificando i seguenti elementi: nome e cognome del reo; ruolo rivestito dal reo al momento della commissione del fatto e al momento della dichiarazione; norma violata; organo che ha applicato la pena; data di irrevocabilità del provvedimento, natura ed entità della pena; breve descrizione del fatto; data di commissione del fatto.

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

 FORMTEXT 
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Oppure

(barrare qualora non si abbia diretta conoscenza della situazione penale dei soggetti di cui all’art. 38, comma 1 lett. c) del D.Lgs 163/2006)

 FORMCHECKBOX 

Si rinvia alle dichiarazioni rese da ciascuno dei soggetti indicati dall’art. 38, comma 1 lett. c) del D.Lgs 163/2006.

===========================================================

(Compilare nel caso in cui ricorra l’ipotesi)

Con riferimento alla causa di esclusione di cui all’art. 38, c.1, lett. m) quater del D.Lgs. 163/2006:

 FORMCHECKBOX 

di essere in una situazione di controllo di cui all'articolo 2359 del codice civile con l’Impresa partecipante ____________

 FORMTEXT 
____________ e di aver formulato autonomamente l’istanza (si ricorda in tale caso di allegare la busta chiusa contenente la documentazione utile a dimostrare che la situazione di controllo non ha influito sulla formulazione dell’istanza).
  (barrare solamente qualora ricorra l’ipotesi):

 FORMCHECKBOX 
 Con riferimento alla causa di cui all’art. 38, comma 1 lett. g) del D.Lgs. 163/2006 (regolarità fiscale), dichiara di aver riportato le seguenti violazioni definitivamente accertate e non sanate: _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 FORMCHECKBOX 
 Con riferimento alla causa di cui all’art. 38, comma 1 lett. i) del D.Lgs. 163/2006 (regolarità contributiva ed assicurativa), dichiara di aver riportato le seguenti violazioni definitivamente accertate e non sanate:_________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
3.
che non ricorre il divieto di cui all’art. 20 commi 10 e 11 della L.P. 26/93 relativo agli incarichi di progettazione, studio e consulenza dei lavori e dei servizi oggetto dell’appalto;

4. che il raggruppamento sarà così composto:


Impresa:
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________ mandataria;


Impresa:
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________ mandante;



progettista: ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________ mandante;

(e se raggruppamento con soggetto in possesso dei requisiti di cui al par. III.2.2 sub 2 e par. III.2.3)


ditta: ____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________

 FORMTEXT 
____________ mandante.
Le dichiarazioni di cui sopra sono state rese ai fini della partecipazione alla gara di cui in oggetto.


Luogo e data

_____________________________

             (FIRMA PER ESTESO)

ALLEGATO: fotocopia semplice documento d’identità del sottoscrittore.
La dichiarazione deve essere resa dal soggetto di cui all’art. 90 del D.Lgs. n. 163/2006 e s.m con cui l’impresa esecutrice, priva dei requisiti di cui al par. III.2.2 sub 1), intende associarsi.

La medesima dovrà essere sottoscritta dal professionista nel caso di professionista singolo, da tutti i professionisti associati nel caso di associazione professionale, dal legale rappresentante in caso di società.

Informativa ai sensi dell’articolo 13 del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196

“Codice in materia di protezione dei dati personali”

Il Decreto legislativo 30 giugno 2003, n. 196 garantisce che il trattamento dei dati si svolga nel rispetto dei diritti e delle libertà fondamentali, nonché della dignità dell’interessato con particolare riferimento alla riservatezza, all’identità personale ed al diritto alla protezione dei dati.

Il trattamento dei dati che l’Agenzia per i servizi intende effettuare sarà improntato alla liceità e correttezza nella piena tutela dei suoi diritti e della sua riservatezza ai sensi dell’articolo 9 della legge 31 dicembre 1996, n. 675.

Ai sensi dell’articolo 13 del decreto legislativo 196/2003 s’informano i concorrenti alla procedura di gara che:

1) i dati forniti dai partecipanti alla gara verranno trattati esclusivamente con riferimento al procedimento per il quale ha presentato la documentazione;

2) il trattamento sarà effettuato con supporto cartaceo e/o informatico;

3) il conferimento dei dati è obbligatorio per dar corso alla procedura che interessa i concorrenti alla gara per l’affidamento dei lavori;

4) il titolare del trattamento è la Provincia autonoma di Trento;

5) responsabile del trattamento è il Sostituto Dirigente dell’Agenzia.

6) In ogni momento il concorrente potrà esercitare i suoi diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi dell’articolo 7 del decreto legislativo 196/2003.
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