Mod.  ISTANZA/DICHIARAZIONE                                           

Deve essere resa dal rappresentante legale o da un suo procuratore legale 

Marca da Euro 16,00
   AL COMUNE DI MANTOVA –

Settore Attività Produttive e Sviluppo Economico – Servizio Grandi Eventi e Sport
Via Pescheria 19/b………..………

46100 MANTOVA

PROCEDURA APERTA SVOLTA CON MODALITA’ TELEMATICA SU PIATTAFORMA SINTEL DI ARCA REGIONE LOMBARDIA PER L’AFFIDAMENTO DELLA CONCESSIONE GESTIONE E USO DELLA PALESTRA “G. BONI” SITA IN MANTOVA, VIA A. LUZIO, 3 -   CIG 5602404209 

Io sottoscritto ……………………………………………………………………………..nato a…………………………………………………..il…………………………………nella mia qualità di……………………………………………………(eventualmente) giusta procura generale/speciale n…………………del………………., autorizzato a rappresentare legalmente l’Impresa/Società……………………………………………………………………….., forma giuridica………………………………………………….codice fiscale……………………………..

partita I.V.A. ……………………………….. con sede legale in …………………………………….

Via/P.zza……………………………………………………………………..n………………….……telefono……………………………………………….Fax ( obbligatorio)………………………..

CHIEDO DI PARTECIPARE ALLA GARA IN OGGETTO 

· Come associazione/ente singolo

· In associazione o consorzio  con le seguenti associazioni/enti e concorrenti (indicare denominazione e sede legale di ciascun concorrente)

Società capogruppo

……………………………………………………………………………………………………….

Società mandanti 

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………..

ED A TAL FINE DICHIARO, ESSENDO A CONOSCENZA DELLE SANZIONI PENALI PREVISTE DALL’ART. 76 DEL DPR 28/12/2000 n. 445 PER LE IPOTESI DI FALSITA’ IN ATTI E DICHIARAZIONI MENDACI  IVI INDICATE NONCHE’ DELLE CONSEGUENZE AMMINISTRATIVE DI DECADENZA DAI BENEFICI EVENTUALMENTE CONSEGUITI AL PROVVEDIMENTO EMANATO

	Ai fini delle comunicazioni  di cui all’art. 79 D. Lgs. 163/2006 e smi :
Referente per la gara Nome e Cognome ___________________________________________________

Indirizzo al quale inviare la corrispondenza per la gara:

Via _____________________________________ Città __________________________ Cap _________

n. tel. __________________________ n. fax _____________________________

n. cell. _________________________ indirizzo e-mail _____________________




1) Dati anagrafici e di residenza di tutti i soci, amministratori, soci accomandatari

CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE (nominativi, dati anagrafici, residenza, carica sociale e relativa scadenza_______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

LEGALI RAPPRESENTANTI (nominativi, dati anagrafici, residenza, carica sociale e relativa scadenza, eventuali firme congiunte)

N.B. per ciascun nominativo che verrà indicato, dovrà essere redatto e sottoscritto , dalla stessa persona, l’apposito modello “DICH/LR

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

PROCURATORI (nominativi, dati anagrafici, residenza, ed estremi della Procura Generale/Speciale, notaio, repertorio)

N.B. per ciascun nominativo che verrà indicato, dovrà essere redatto e sottoscritto, dalla stessa persona, l’apposito modello “DICH/LR

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Dati anagrafici e di residenza dei direttori tecnici, soci, amministratori muniti di poteri di rappresentanza, soci accomandatari cessati nel triennio antecedente la data di pubblicazione del bando (art. 38 comma 1, lettera c) del “CODICE”)

(nominativi, dati anagrafici, residenza, carica sociale e relativa data di cessazione dall’incarico)

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

 (solo in caso di firma congiunta) che il/i seguente/i legale/i rappresentante/i:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

ha/hanno firma congiunta con il /i seguente/i altro/i legale/i rappresentante/i:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

e dichiara che nei loro confronti

· non è pendente procedimento per l’applicazione di una delle misure di prevenzione di cui all’art. 3 della Legge 27.12.1956, n. 1423 o di una delle cause ostative previste dall’art. 10 della L. 31 maggio 1965 n. 575;

· non sono state pronunciate sentenze di condanna passate in giudicato, oppure di applicazione dell appena su richiesta, ai sensi dell’art. 444 del codice di procedura penale, per reati che incidono sull’affidabilità morale e professionale;

· di non aver riportato a proprio carico sentenza definitiva di condanna per uno o più reati di partecipazione ad organizzazione criminale, di corruzione, di frode, di riciclaggio, quali definiti da atti comunitari citati all’art. 45 par.1 della Dir.comunitaria 2004/18/CEE

e che nel Certificato Generale del Casellario Giudiziale del sottoscritto e dei soggetti sopraelencati è riportata la seguente dicitura :____________________________________________________________________________________________________________________________________

…………………………………………………………………………………………………………

2)   ‪  che l’Impresa/SOCIETA’  è iscritta al n……………………….………del Registro delle Imprese presso la CCIAA di…………………………………..dal………………………………………,con durata  prevista fino al ………………………………………………………ed esercita l’attività di  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………(per le Imprese con sede in uno Stato estero, indicare i dati risultanti dall’Albo o Registro professionale dello Stato di appartenenza).

     ‪  che trattasi di organismo non tenuto  all’obbligo di iscrizione in C.C.I.A.A: , si allegano dichiarazione del legale rappresentante ( resa in forma di autocertificazione ai sensi del DPR 445/2000) con la quale si  dichiara l’insussistenza del suddetto obbligo di iscrizione alla C.C.I.A.A., e copia dell’Atto costitutivo e dello Statuto.

3) che  nei propri statuti o atti costitutivi  è contenuta la finalità di promozione sportiva  finalità dell’ente  di promozione ;


4) che la società è affiliata  ad una federazione italiana riconosciuta dal CONI

5) il numero dei dipendenti ( se la condizione sussiste)

6)l’assenza delle clausole di  esclusione  previste dall’art. 38 del D: Lgs. 163/2006 e smi ( se la condizione sussiste)

7) di rispettare il CCNL di categoria, gli  accordi integrativi, le norme sulla sicurezza dei lavoratori sul luogo di lavoro tutti gli adempimenti legislativi  previsti nei confronti dei dipendenti e soci ;

8) di essere in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili poiché(-barrare , a seconda del caso l’apposito spazio che interessa ,)

(  ha ottemperato al disposto della L. 68/99 art. 17 in quanto con organico oltre i 35 dipendenti o con organico da 15 a 35 dipendenti che ha effettuato nuove assunzioni dopo il 18 gennaio 2000;

( non è assoggettabile agli obblighi derivanti dalla L. 68/99 in quanto con organico fino a 15 dipendenti o con organico da 15 a 35 dipendenti che non ha effettuato nuove assunzioni dopo il 18 gennaio 2000.

	Ufficio Provinciale
	indirizzo
	CAP
	Città

	
	
	
	

	Fax
	Tel.
	Cod. Società

	
	
	
	


9) che al concorrente non è stata erogata alcuna delle sanzioni o delle misure cautelari di cui al D. Lgs. 231/2001 che gli impediscano di contrattare con le Pubbliche Amministrazioni;

10) di aver  adempiuto all’interno della propria associazione/società  agli obblighi di sicurezza previsti dalla normativa vigente e di essere in possesso dei requisiti di cui all’art. 26 del D: Lgs. 81/08 e smi;

11) di essere in regola con i versamenti INPS e INAIL

Dichiara inoltre i seguenti riferimenti INPS e INAIL:

	INPS
	Ufficio/Sede indirizzo
	CAP
	Città

	
	
	
	

	Fax
	Tel.
	Matricola Azienda

	
	
	
	


	INAIL
	Ufficio/Sede indirizzo
	CAP
	Città

	
	
	
	

	Fax
	Tel.
	Cod. Società
	P.A.T.

	
	
	
	


N. addetti al servizio.......................................

Contratto Applicato .........................................

12) di aver preso visione  dell’impianto sportivo in oggetto della presente istanza e di accettarlo in uso e gestione nelle condizioni di diritto e di fatto in cui si trova;

13) che non sussistono rapporti di controllo o collegamento , ai sensi dell’art. 2359 del codice civile con altri soggetti concorrenti alla stessa selezione;

14) di accettare, senza condizione  né riserva alcuna tutte le prescrizioni contenute nel bando di gara e nella convenzione, di cui dichiara di aver preso visione;

15)di aver valutato. In sede di formulazione dell’offerta, tutte le circostanze ed elementi  generali e particolari che possono aver influito sulla determinazione dell’offerta e che possono influire sull’esecuzione;


16) (in caso di raggruppamenti temporanei di associazioni o società non ancora costituiti)

dichiara che dichiara che nel caso di aggiudicazione sarà conferito mandato speciale con rappresentanza o funzioni di capogruppo a__________________________________________ nonché si uniformerà alla disciplina vigente in materia di servizi pubblici con riguardo alle associazioni temporanee  e che  la percentuale corrispondente  alla quota di partecipazione dell’impresa facente parte del raggruppamento corrisponde al ________________----% (percentuale)

 
17) di  garantire la disponibilità ad avviare anche prima della sottoscrizione del contratto e sotto riserva di legge, l’espletamento della gestione  nei termini consentiti dal D. Lgs. 163/2006  così come modificato dal D.Lgs. 53/2010;

18)  di impegnarsi a mantenere  valida e vincolante la propria offerta per 180 giorni consecutivi a decorrere dalla scadenza del termine per la presentazione delle offerte;

29) di possedere o di impegnarsi a costituire, prima dell’inizio della gestione oggetto della presente procedura , una polizza assicurativa di responsabilità civile,  come previsto all’art 7 della Convenzione  e di impegnarsi a fornire prova di possedere tale polizza;

20) di impegnarsi, in caso di aggiudicazione, a stipulare il contratto nel giorno e nell’ora  comunicate dall’Amministrazione Comunale, consapevole che qualora entro il termine fissato l’impresa non provveda agli adempimenti richiesti ( quali ad esempio, presentazione cauzioni, polizze, certificazioni, ecc) la Stazione Appaltante potrà procedere ad aggiudicare il servizio alla ditta che segue in graduatoria con incameramento della cauzione provvisoria;
21) di essere a conoscenza che  l’Amministrazione Comunale  si riserva di procedere d’ufficio a verifiche anche a campione in ordine alla veridicità della dichiarazione;

22) di autorizzare la Stazione Appaltante all’utilizzo del fax per l’invio di ogni comunicazione inerente la gara;

23) di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D.lgs 196/2003, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

DATA                                                        TIMBRO DELLA SOCIETA’ E FIRMA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE

___________________                        _______________________________________________________________

La dichiarazione deve essere firmata digitalmente 

MODELLO –DICH/ LR

PROCEDURA APERTA SVOLTA CON MODALITA’ TELEMATICA SU PIATTAFORMA SINTEL DI ARCA REGIONE LOMBARDIA PER L’AFFIDAMENTO DELLA CONCESSIONE GESTIONE E USO DELLA PALESTRA “G. BONI” SITA IN MANTOVA, VIA A. LUZIO, 3 -   CIG 5602404209 

DICHIARAZIONE LR (LEGALE RAPPRESENTANTE )

	Modulo per Dichiarazioni di idoneità morale da compilarsi da parte dei seguenti soggetti  non firmatari dell’offerta 

a) Titolare impresa individuale; soci ( per le società in nome collettivo); soci accomandatari (per le società in accomandita semplice); il socio unico persona fisica  ovvero il socio di maggioranza, se con meno di quattro soci, e gli amministratori muniti di potere di rappresentanza, per altri tipi di società.

b) Direttore Tecnico non firmatario dell’offerta. 




IL SOTTOSCRITTO ______________________________________________________________________________

NATO A ________________________________________ IL _____________________________________________

IN QUALITA’ DI (carica sociale)____________________________________________________________________

DELLA SOCIETA’ (denominazione e ragione sociale) ___________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

DICHIARA,

consapevole della responsabilità penale in cui incorre chi sottoscrive dichiarazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’art. 76 del DPR 445/2000, nonchè delle conseguenze amministrative di decadenza dai benefici conseguiti  al provvedimento emanato,

ai sensi del D.P.R. 28/12/2000 n. 445

CHE I FATTI, STATI E QUALITÀ RIPORTATI NEI SUCCESSIVI PARAGRAFI CORRISPONDONO A VERITÀ

Normativa di riferimento: D.Lgs. 163/2006  “Codice dei contratti pubblici di lavori, servizi e forniture”

che nei propri confronti non sia stata emessa sentenza di condanna passata in giudicato, ovvero 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.


di aver subito condanne relativamente a :_______________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

ai sensi dell’art._____ del C.P.P. nell’anno________ e di aver _______________________________________

_________________________________________________________________________________________

(indicare se patteggiato, estinto, o altro. Si rammenta che sono cause di esclusione la condanna con sentenza passata in giudicato, per uno o più reati di partecipazione a un’organizzazione criminale, corruzione, frode, riciclaggio, quali definiti dagli atti comunitari citati all’art. 45 par. 1 Dir. CE 2004/18).

che nei propri confronti non è pendente  procedimento per  l’applicazione di una delle misure di prevenzione di cui all’art. 3 della legge  27/12/1956 n. 1423 o di una delle cause ostative previste dall’art. 10 della L. 31/5/1965 n. 575;

di non incorrere nella causa di esclusione di cui alla lettera m-ter), comma 1, art. 38 del D: Lgs. 12 aprile 2006, n. 163 e smi..

. 

Firma del Legale Rappresentante _______________________________________________________

Alla suddetta dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica del documento di identità del soggetto firmatario ( carta d’Identità/Patente di guida rilasciata dal Prefetto/Passaporto).

La scansione di quanto sopra dovrà essere firmata digitalmente da chi presenta istanza/dichiarazione.

MODELLO G.A.P.
(Art.2 legge del 12.10.1982 n. 726 e legge del 30.12.1991 n. 410)
	  Nr.Ordine Appalto (*) :  /                         Lotto/Stralcio(*) :                            Anno (*): 


IMPRESA PARTECIPANTE 
	Partita IVA (*) : 

Ragione Sociale(*):  
 Luogo (*) (Immettere il Comune italiano o lo Stato estero dove ha sede l'impresa) :                             

Prov.(*) : 

Sede Legale (*) :     

Cap/Zip: 
  

Codice Attività ( * ) :                       Tipo d'Impresa(*):           Singola :          

Consorzio :           Raggr. Temporaneo Imprese :
 

 Volume Affari ( Euro) :                                                    Capitale Sociale (Euro) :


N.B. 
1) Il modulo dovrà essere compilato in stampatello e con penna nera o blu.
2) (*) Le scritte contrassegnate dall'asterisco sono obbligatorie.

