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ALL. C - SCHEMA DI DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DEI RE QUISITI DI
PARTECIPAZIONE

Ai fini della partecipazione alla “Trattativa pritgaper I'affidamento della copertura assicurateva,

libro matricola, per n. 36 (trentasei) autoveiddiERCEDS BENZ, MODELLO SPRINTER 311

CDI, adibiti al trasporto di persone diversamenidi,aper i rischi R.C.A., furto, incendio ed

infortuni ” si mette a disposizione dei concorremii sensi e per gli effetti dell’art. 48 D.P.R. 28
dicembre 2000 n. 445, uno schema di dichiaraziosétstiva relativa ai requisiti di cui al punto
7.1.1 del disciplinare di gara.

N.B.

1. Si consiglia, prima di procedere alla compilagalel presente modulo di effettuare un’attenta
lettura dello stesso nonché del disciplinare dagael caso vengano riscontrati dubbi o difficolta
circa i contenuti, di contattare I’Area Contra&ppalti e Rischi Assicurativi.

2. Il presente modulo e predisposto al solo finsatnplificare, per i concorrenti, la predisposizon
dell'offerta. Si ricorda pertanto che ai fini delfhmissione alla gara in caso di incongruenze, fara
fede quanto riportato nel disciplinare di gara.

Il sottoscritto nato a il
domiciliato per la carica ove appresso, in qualda , della
, con sede in con riferimento alla

procedura di affidamento indetta dallAMTAB S.p.Avente ad oggetto “Trattativa privata per
'affidamento della copertura assicurativa, a libmatricola, per n. 36 (trentasei) autoveicoli
MERCEDS BENZ, MODELLO SPRINTER 311 CDI, adibiti mhsporto di persone diversamente
abili, per i rischi R.C.A., furto, incendio ed imfani” pienamente consapevole della responsabilita
penale cui va incontro, ai sensi e per gli effégdi’art. 76, D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, iacca
di dichiarazioni mendaci o di formazione, esibiaanuso di atti falsi ovvero di atti contenentiidat
non piu rispondenti a veritdjchiara ed attestasotto la propria responsabilita:

che intende concorrere come:
[ ] Impresa singola
[ ] come Associazione Temporanea di Imprese:

[ ] costituita dalle imprese (capogruppo mandataria)
(mandante) (mandante);

[ ] costituenda tra dalle imprese (capogruppo mandataria)
(mandante) (mandante);

[ ] come Consorzio di Cooperative di Produzion&eoro,
[ ] come Consorzio di Imprese artigiane,
[ ] come Consorzio ex art. 2602,
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a) l'iscrizione nel Registro delle Imprese della C.&.A., competente per territorio, per attivita
oggetto del presente appalto;

b) I'assenza di cause di esclusione di cui al 1° coparta38, del D.Lgs 163/06;

c) linsussistenza dei motivi di esclusione di cui2dlcomma, art. 34 e 7° comma, art. 37, del
D.Lgs.163/06;

d) il rispetto del contratto di lavoro nazionale e ldedegrativi territoriali aziendali il rispettoedle
norme sulla sicurezza dei luoghi di lavoro, nonghéspetto di tutti gli adempimenti di legge nei
confronti dei lavoratori dipendenti o soci.

e) Che l'impresa di assicurazione

[ ] non si & avvalsalei piani individuali di emersione di cui alla L6&02

ovvero, nel caso in cui se ne sia avvalsa

[ ] si & avvalsadei piani individuali di emersione di cui alla R66/02 ma che il periodo di
emersione e finito.

f) Che l'impresa di assicurazione non si trova inostdit fallimento, liquidazione, concordato
preventivo o qualsiasi altra situazione equivalenthe le procedure anzidette non si sono vericat
nell’'ultimo quinquennio e che non sono attualmenteorso.

g) Che, in merito all’'ottemperanza delle norme dialia L. 68/1999 e s.m.i.:

per le imprese di assicurazione che occupano piBbdilipendenti e da 15 a 35 dipendenti che
abbiano effettuato nuove assunzioni dopo il 18 genf000:

- dichiarazione attestante I'ottemperanza con ¢lsmento degli obblighi relativi all’assunzione
dei disabili ex art.17, della L. 68/1999 e di esseonsapevole di dover presentare in caso di
richiesta da parte dell’Azienda apposita certifioae rilasciata dagli uffici competenti e che tale
regolarita persiste alla data di sottoscrizion¢éad@iesente dichiarazione;

per le imprese di assicurazione che occupano nodipl5 dipendenti e da 15 a 35 dipendenti che
non abbiano effettuato nuove assunzioni dopo gd&aio 2000:

- dichiarazione di non essere assoggettato agllighbbdi assunzioni obbligatorie di cui alla
sopraccitata legge.

h) Che l'impresa di assicurazione concorrente mantieagolari le posizioni previdenziali ed
assicurative presso I'INPS e 'INAIL ed e in regaolan i relativi versamenti, secondo la legislazione
italiana o straniera.

i) Che laraccolta premi nel ramo RCA nei singoli egedel triennio 2007-2008-2009 e stata pari
0 superiore ad € 50.000.000,00, fra i quali almemo appalto pari o superiore all'importo
complessivo a base di gara:

[11] 0 o] £ (o JU SRR data.......cccceeinennnn. ENLE/SOCIETA. ... eeeeeerrrriiiiiiiiiieeeee e

L’indirizzo a cui inviare le eventuali comunicazianil seguente:

Tel Fax

Allega alla presente copia fotostatica di proprmewmento di riconoscimento in corso di validita.

Data,

Timbro e Firma
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Si awvisano i concorrenti che, ai sensi dell’'aé. O.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, «chiunque
rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falshe fa uso nei casi previsti dal presente testoougic
punito ai sensi del codice penale e delle leggtisgien materia. L'esibizione di un atto contenent
dati non piu rispondenti a verita equivale ad usattd falso».

Informativa ai sensi del D.Lgs. 196/2003.
Si informano i concorrenti che:

- il D.Lgs. 196/2003 prevede la tutela delle persent altri soggetti rispetto al trattamento deii dat
personali ed impone di improntare il trattamentpraicipi di correttezza, liceita e trasparenza e d
tutela della riservatezza e dei diritti di chi cem$ce le informazioni cui questa amministrazione
correntemente si attiene;

- i dati forniti verranno trattati per le finalitatigttorie connesse alla presente procedura di
affidamento e potranno essere esibiti, alloccaragrninnanzi all’Autoritd giudiziaria o ad altre
Autorita ove siano ritenuti pertinenti per la dé&fione di un eventuale contenzioso;

- i dati potranno essere comunicati ad altri soggsttlusivamente per le finalita i innanzi indicate;

- il trattamento sara effettuato sia manualmentencbéiante sistemi informatizzati;

- il mancato conferimento dei dati in esame pregadia partecipazione alla procedura di
affidamento;

- Responsabile del trattamento dei dati € il Dottofla SOLDANO.
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