
Marca da bollo
     16 Euro

ALLEGATO – A1 (libero professionista, associazione professionale, società di professionisti,
società di ingegneria, consorzi stabili che partecipano singolarmente nonchè raggruppamenti

costituiti tra i soggetti di cui sopra)

FAC SIMILE ISTANZA DI PARTECIPAZIONE 
(Il corsivo è inserito a scopo di commento)

Spett.le 
Provincia Autonoma di Trento
APAC – Ufficio gare
Via Dogana n. 8 – 1° piano – stanza 101
38122 – TRENTO

Oggetto: GARA D’APPALTO PER L'AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI COORDINAMENTO
DELLA SICUREZZA IN FASE ESECUTIVA RELATIVAMENTE AI LAVORI DI COSTRUZIONE
DELL'IMPIANTO DI DEPURAZIONE DI TRENTO 3.

IL SOTTOSCRITTO ____________________________________________
nato a ____________ il ____________ residente a ________________________
Provincia ____________ via /piazza ____________________________________
codice fiscale n. ________________________________________________
(se recapito diverso dalla sede legale) 

il recapito ove inviare eventuali comunicazioni è il seguente:
____________________________________________________________________

(selezionare l’opzione):

  nella qualità di libero professionista singolo, con codice fiscale n. ____________ e partita IVA n.
____________

ovvero

(nel caso di associazione professionale di cui alla legge 1815/39) 1

  in qualità di associato munito di legale rappresentanza di ____________
con sede in ____________
con codice fiscale n. ____________            con partita IVA n ____________

1 (La presente dichiarazione deve essere resa da tutti i professionisti associati se nessuno degli
associati ha la legale rappresentanza)



ovvero

in qualità di legale rappresentante/procuratore speciale di (barrare l’ipotesi ricorrente):

società di professionisti o società di ingegneria 

consorzio stabile 

che partecipa  in  forma singola  o  quale  capogruppo di  raggruppamento temporaneo di
concorrenti  già  costituito  (si  a  llega  il  mandato collettivo  speciale  con  rappresentanza)
avente la seguente composizione:

Denominazione impresa Quota/parte del servizio
eseguito

capogruppo
Mandante 1
Mandante 2
Mandante 3
Mandante 4
Mandante 5
Mandante 6

Presa visione di  tutte le clausole contenute nel bando, nell’elaborato denominato “Parametri e
criteri di valutazione dell’offerta” e nel Capitolato d'oneri accettandole senza riserva alcuna

CHIEDE

di  partecipare  alla  procedura  di  gara  indetta  per  l’affidamento  del  SERVIZIO  DI
COORDINAMENTO DELLA SICUREZZA IN FASE ESECUTIVA RELATIVAMENTE AI LAVORI
DI COSTRUZIONE DELL'IMPIANTO DI DEPURAZIONE DI TRENTO 3.
 
A tal fine dichiara che i singoli professionisti, che espleteranno l’incarico ai sensi dell’art. 16 comma
10 del Regolamento della L.P. 26/93, sono i  seguenti:

Nominativo: ____________
- che eseguirà la seguente prestazione: coordinatore della sicurezza in fase di esecuzione dei
Lavori per tutte le opere 
- iscritto all’albo professionale ____________ della provincia di  ____________
-  in  possesso dell’attestato  di  frequenza,  con  positiva  verifica  finale  dell’apprendimento,  dello
specifico  corso  in  materia  di  sicurezza  di  cui  all’art.  98 comma 2 del  D.Lgs.  81/2008 e s.m.
rilasciato da ____________ in data   ____________ (qualora, ai sensi dell’art. 98 comma 4 del
D.Lgs. 81/2008 e s.m., il concorrente non sia tenuto alla frequenza del corso di formazione con
positiva verifica finale, dovranno essere indicati i titoli equipollenti posseduti)
- (eventualmente) in possesso delle seguenti attestazioni di frequenza dei corsi di aggiornamento
di cui all’allegato XIV al D.Lgs. 81/2008 e s.m.:
- rilasciato da ____________ in data ____________
- rilasciato da ____________ in data ____________
- idonea modalità contrattuale con la quale tale persona è incaricata: ____________



Nominativo: ____________
- che eseguirà la seguente prestazione: ____________
- iscritto all’albo professionale____________ della provincia di ____________
- idonea modalità contrattuale con la quale tale persona è incaricata: ____________

Nominativo: ____________
- che eseguirà la seguente prestazione: ____________
- iscritto all’albo professionale____________ della provincia di ____________
- idonea modalità contrattuale con la quale tale persona è incaricata: ____________

Nominativo: ____________
- che eseguirà la seguente prestazione: ____________
- iscritto all’albo professionale____________ della provincia di ____________
- idonea modalità contrattuale con la quale tale persona è incaricata: ____________

Luogo e data, ________________________

FIRMA (del Legale rappresentante)

_______________________________


