
ALL. “A1”

FACSIMILE

ALLA PROVINCIA DI TREVISO
VIA CAL DI BREDA, 116
31100 TREVISO

SERVIZI ASSICURATIVI 

DEL COMUNE DI CORDIGNANO (TV) 

PER IL PERIODO DAL 31.03.2016 AL 31.03.2019

AUTOCERTIFICAZIONE

1) Il  sottoscritto ________________________________________________________________  nato  a

_________________________  il  _____________________ Codice Fiscale ________________________

in qualità di  titolare,           legale rappresentante,            procuratore,              altro 

(specificare) ____________________________________________________________________________

dell'Impresa ____________________________________________________________________________

con sede legale in _________________________________________ Prov. ___________ CAP _________

Via/Piazza ________________________________________________________________ N. __________

e sede amministrativa in ___________________________________ Prov. ___________ CAP _________

Via/Piazza ________________________________________________________________ N. __________

Partita IVA ___________________________________  C.F. _____________________________________

Codice di attività conforme ai valori dell'anagrafe tributaria: __________________________________

Codice Ditta INPS  _______________________________ Sede di _________________________________

Codice Ditta INAIL  ______________________________ Sede di _________________________________

N. dipendenti occupati nell’azienda ________________________________________________________

C.C.N.L.  Applicato  -  L'Impresa  dichiara  di  applicare  il  Contratto  Collettivo  Nazionale  di  Lavoro,
stipulato dalle organizzazioni sindacali comparativamente più rappresantative, del seguente settore:
_______________________________________________________________________________________

partecipa come (barrare la casella che interessa):

a)  impresa singola;

b)   Raggruppamento Temporaneo di  Imprese o Consorzio  ordinario  di  concorrenti  (art.  34,

comma 1, lett. d) ed e) del D.Lgs.n. 163/2006):            costituito                  costituendo

e di partecipare alla presente gara congiuntamente alle seguenti imprese:

   __________________________________________________        mandante      mandataria
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parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

   ____________________________________________________      mandante      mandataria

parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

   ___________________________________________________       mandante       mandataria

parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

c)  Consorzio tra società cooperative di produzione e lavoro e  tra imprese artigiane (art. 34,

comma 1, lett. b)

Il Consorzio, ai sensi di quanto stabilito dall'art. 37, comma 7, del D.Lgs.n. 163/2006, concorre

con le seguenti imprese consorziate:

   ________________________________________________________________________________ 

parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

   ________________________________________________________________________________ 

parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

   ________________________________________________________________________________ 

parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

d)  Consorzio stabile (art. 34, comma 1, lett. c)

Il Consorzio, ai sensi di quanto stabilito dall'art. 36, comma 5, del D.Lgs.n. 163/2006, concorre

con le seguenti imprese consorziate:

   ________________________________________________________________________________ 

parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

   ________________________________________________________________________________ 

parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

   ________________________________________________________________________________ 

parte del servizio svolto (descrizione) ______________________________________________

____________________________________________________% del servizio svolto __________;

e)  GEIE (Gruppo Europeo di Interesse Economico)

g)  in coassicurazione con le seguenti Compagnie:

_________________________________________________ 
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_________________________________________________
_________________________________________________

all’interno  della  quale  la   __________________________________________________   verrà
nominata Compagnia Delegataria, e che il rischio relativo alla/e copertura/e assicurativa/e sarà
assunto, ai sensi dell’art. 1911 c.c., da ciascuna delle Compagnie coassicuratrici in base alle
seguenti quote:
(Compagnia) __________________________________ quota rischio assicurato _____________ (%)
(Compagnia) __________________________________ quota rischio assicurato _____________ (%)
(Compagnia) __________________________________ quota rischio assicurato _____________ (%)

N.B.: In caso di Raggruppamento (RTI) o coassicurazione, ciascuna Compagnia partecipante deve
rendere la propria dichiarazione. In tal caso, trasmettere nella Busta “A” contraddistinta
dal numero di lotto più basso le dichiarazioni delle singole Compagnie partecipanti.

e intende partecipare ai seguenti lotti (barrare la casella):

   LOTTO n. 1: POLIZZA RCT/O 

   LOTTO n. 2: POLIZZA ALL RISKS PATRIMONIO

   LOTTO n. 3: POLIZZA INFORTUNI

   LOTTO n. 4: POLIZZA RCA LIBRO MATRICOLA  

   LOTTO n. 5: POLIZZA KASKO VEICOLI

Inoltre, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste
dall’art. 76 D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, 

DICHIARA:

2) che i titolari, soci, direttori tecnici, amministratori muniti di rappresentanza, soci accomandatari
in carica soggetti alle dichiarazioni di cui all’art. 38 del D. Lgs. 163/2006 sono i seguenti:

Cognome e nome Data di nascita Comune di residenza
Carica o Qualifica

nell’impresa

3) Che i titolari, soci, direttori tecnici, amministratori muniti di rappresentanza, soci accomandatari
cessati dalla carica nell’anno antecedente la data di pubblicazione del bando di gara soggetti
alle dichiarazioni di cui all’art. 38 del D. Lgs. 163/2006 sono i seguenti:

Cognome e nome
Data di
nascita

Comune di
residenza

Carica o Qualifica
nell’impresa

Data
cessazione
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4)  Che la  su indicata impresa è iscritta nel  Registro delle imprese istituito presso la  Camera di
Commercio, Industria, Artigianato e Agricoltura di ____________________________________ con il
Numero  REA  ____________________________  in  data  ___________________________  (indicare
equivalente registro professionale per le Imprese di altro Stato dell’U.E.), per l’attività competente,
oppure  (se  ricorre)  iscrizione  nel  registro  o  albo  delle  società  cooperative  con  n.
_______________________________________________

5) Che la su indicata impresa:

□   ha sede legale nel territorio della Repubblica Italiana ed è in possesso di autorizzazione
rilasciata  dall’IVASS  all’esercizio  in  Italia  nei  rami  assicurativi  relativi  ai  lotti  cui  intende
partecipare;

□  ha sede legale in uno Stato membro dell'Unione Europea diverso dall'Italia ed è in possesso
dell'assenso della propria autorità di controllo all’inizio dell’attività in Italia (riferita ai rami
assicurativi relativi ai lotti cui si  intende partecipare in regime di stabilimento nel territorio
della Repubblica Italiana per il tramite della propria sede secondaria) e di essere censita negli
appositi elenchi tenuti dall’IVASS ed accessibili dal sito internet della medesima;

□   ha sede legale in uno Stato membro dell'Unione Europea diverso dall'Italia ed è in possesso di
autorizzazione  della  propria  autorità  di  controllo  allo  svolgimento  di  attività  in  libera
prestazione di servizi sul territorio della Repubblica Italiana (riferita ai rami assicurativi relativi
ai lotti cui si intende partecipare in regime di LPS) e di essere censita negli appositi elenchi
tenuti  dall’IVASS  ed accessibili  dal  sito internet  della  medesima nonché di  aver  comunicato
all’Ufficio del Registro di Roma e all’IVASS nomina del proprio rappresentante fiscale;

6) L’inesistenza, nei propri confronti e dell'impresa che rappresenta, delle cause di esclusione dalla
partecipazione alle gare e di divieto alla stipulazione dei contratti previste dall’art. 38 del D.Lgs.
163/2006, e successive modifiche ed integrazioni, più precisamente quelle delle lettere da a) a m-
quater).  In  particolare,  per  quanto  riguarda  quest'ultima  lettera,  che  (barrare  la  casella  di
interesse):

          non si trova in una situazione di controllo di cui all’art. 2359 del codice civile, con
alcun  soggetto  partecipante  alla  presente  procedura,  e  ha  formulato  l'offerta
autonomamente;

   non è a conoscenza della partecipazione alla presente procedura di soggetti con cui
si trova in una situazione di controllo di cui all’art. 2359 del codice civile, e ha formulato
l'offerta autonomamente;

   si trova in una situazione di controllo di cui all’art. 2359 del codice civile, e di aver
formulato autonomamente l’offerta, con indicazione del/i concorrente/i con cui sussiste
tale  situazione  (dati  identificativi  della/e  Impresa/e
interessata/e):____________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________  ,  e  ha
formulato l'offerta autonomamente;

N.B.: In tal caso allegare, in separata busta chiusa, i documenti utili a dimostrare che la situazione
di controllo non ha influito sulla formulazione dell'offerta;

7) l'accettazione integrale delle condizioni specificate nel Capitolato Tecnico relativo a ciascun lotto,
nel Disciplinare di Gara, nell'Avviso di gara e negli atti in essi richiamati;

8)  di impegnarsi a mantenere ferma la propria offerta per 180 giorni dalla data di scadenza del
termine di presentazione delle offerte; 
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9) aver tenuto conto delle particolari condizioni dei tempi e dei luoghi di prestazione del servizio, di
riconoscere sufficienti per lo svolgimento dello stesso i tempi e le modalità assegnati dal Disciplinare
di Gara e dal Capitolato Tecnico relativo a ciascun lotto, di aver attentamente esaminato e di ben
conoscere tutti i documenti dell’appalto; 

10) di riconoscere espressamente la remunerabilità del prezzo offerto in sede di gara, precisando che
nella formulazione del prezzo stesso si è tenuto conto dei costi del lavoro e della sicurezza;

11) (eventuale,  in  caso  di  soggetto  non  residente  e  senza  stabile  organizzazione  in  Italia)  che
l'impresa si uniformerà alla disciplina di cui agli artt. 17, comma 2, e 53, comma 3, del D.P.R. n.
633/1972  e  comunicherà  alla  Provincia  di  Treviso,  in  caso  di  affidamento,  la  nomina  del
rappresentante fiscale nelle forme di legge;

12) (eventuale, in caso di operatori economici aventi sede, residenza o domicilio nei paesi inseriti
nelle c.d. “Black list” di cui al decreto del Ministro delle finanze del 4 maggio 1999 e al decreto del
Ministro dell'economia e delle finanze del 21 novembre 2001) di essere in possesso dell'autorizzazione
rilasciata ai sensi del d.m. 14 dicembre 2010;

13) che il concorrente, in caso di aggiudicazione:

□  non intende affidare alcuna attività subappalto, ovvero

□ che intende affidare in subappalto nella misura non superiore al  30 % le seguenti attività:
                                                        ,nel rispetto dell'art. 118 del D. Lgs. 163/2006, a soggetti che
comunque siano in possesso dei relativi requisiti e nei confronti dei quali non sussistano i divieti di
cui  all’art.  10  della  Legge n.  575/1965 e  successive  modificazioni  (in tal  caso l'affidatario ed il
subappaltatore dovranno produrre tutta la documentazione di cui al comma 2, n. 2, 3 e 4 dell'art.
118 del D.Lgs. n. 163/2006.

14) di essere a conoscenza di tutte le norme pattizie di cui al “Protocollo di legalità ai fini della
prevenzione  dei  tentativi  di  infiltrazione  della  criminalità  organizzata  nel  settore  dei  contratti
pubblici  di  lavori,  servizi  e forniture” sottoscritto da tutte le Province e i  Comuni  del  Veneto il
07.09.2015,  allegato  “E”,  e  che  qui  si  intendono  integralmente  riportate  e  di  accettarne
incondizionatamente il contenuto e gli effetti.

Il sottoscritto dichiara inoltre:

□ (Questa  dichiarazione  è  resa  solo  se  l'impresa  partecipa  in  Associazione  Temporanea
d'Imprese):  che  l'impresa  mandante,  ai  sensi  dell'art.  37  del  D.Lgs.  163/2006,  in  caso  di
affidamento, si impegna a conferire mandato collettivo speciale con rappresentanza alla ditta
qualificata come capogruppo. La società capogruppo, impegnandosi fin d'ora ad accettare il
mandato, stipulerà il contratto in nome e per conto proprio e delle mandanti;

□ di  autorizzare  la  Stazione  Unica  Appaltante  e  l'Amministrazione  aggiudicatrice  a
trasmettere  tutte  le  comunicazioni,  comprese  quelle  di  cui  all'art.  79,  comma  5  del
D.Lgs.n.  163/2006,  al  seguente  indirizzo  PEC
___________________________________________________

 che  il  numero  telefonico  da  contattare  in  caso  di  necessità  è  il  seguente:
____________________________________________________________________________________

 che ai fini della verifica dei requisiti di cui all'art. 38 del D.Lgs. n. 163/2006, il Soggetto
(Agenzia  o  altro)  per  mezzo  della  quale  verrà  gestita  la  polizza  assicurativa  in  caso  di
aggiudicazione, è il seguente: 

SOGGETTO __________________________________________________________________

TEL. _________________________ PEC __________________________________________
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Il sottoscritto dichiara di essere informato che, ai sensi e per gli effetti di cui al titolo III, capo I del
D.Lgs.  n.  196/2003,  i  dati  personali  raccolti  saranno  trattati,  anche  con  strumenti  informatici,
esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e per
gli eventuali procedimenti amministrativi e giurisdizionali conseguenti; ne autorizza la comunicazione
esclusivamente  ai  funzionari  e  agli  incaricati  interni  ed  esterni  della  stazione  appaltante  e  agli
eventuali controinteressati ai predetti procedimenti che ne faranno richiesta motivata ai sensi della
normativa vigente ed in particolare della L. 241/90.

………………………., lì ……………………. firma del Legale rappresentante

.........................................

N.B.: La  presente  dichiarazione,  sottoscritta  dal  legale  rappresentante  della  Ditta  o  da  persona
autorizzata ad impegnare la Società, mediante  delega o procura o mandato d’agenzia da
allegare contestualmente in copia, deve essere altresì corredata da  fotocopia semplice di
valido documento di identità del sottoscrittore.
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