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ATTI 330/2012 
Allegato n. 5 – dichiarazioni 

Procedura di gara per: 
Adeguamento tecnologico e normativo al primo piano interrato dell’edificio DEA per la creazione di 
tre nuove sale operatorie e di sei posti letto di terapia intensiva – neurorianimazione e spostamento 

della Centrale di Sterilizzazione presso il P.O. San Carlo Borromeo di Milano  
 

 
DICHIARAZIONI  

 
Il sottoscritto___________________________________________________________________ 

nato il_______________________________a_________________________________________  

in qualità di____________________________________________________________________ 

dell’impresa____________________________________________________________________ 

con sede in_____________________________________________________________________ 

con codice fiscale n._____________________________________________________________ 

con partita IVA n._______________________________________________________________ 

 
Ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali 
previste dall'articolo 76 del medesimo D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci  
 

DICHIARA 
 

a) di partecipare alla procedura indicata in epigrafe come: 
(barrare la voce interessata) 
 
� impresa individuale;  � società (specificare tipologia)______________________; 

 
� consorzio (specificare tipologia)______________________________________________; 

 
ovvero: 
 
� consorziata di: 

 
� consorzio (specificare tipologia)______________________________________________; 
 

� capogruppo di un raggruppamento temporaneo di concorrenti già costituito/da costituirsi fra: 
 

� impresa individuale;  � società (specificare tipologia)______________________; 
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� consorzio (specificare tipologia)______________________________________________; 
 

 
ovvero: 
 
� mandante di un raggruppamento temporaneo di concorrenti già costituito/da costituirsi fra: 
 

� impresa individuale;  � società (specificare tipologia)______________________; 
 
� consorzio (specificare tipologia)______________________________________________; 

 
Indicare il nome degli altri componenti che partecipano in quanto parte di: 
 
� Raggruppamento temporaneo; � Consorzio: 
 
-___________________________________________________________________________ 
 
-___________________________________________________________________________ 
 
-___________________________________________________________________________ 
 
- ___________________________________________________________________________ 
 
- ___________________________________________________________________________ 
 
b) che dal certificato di iscrizione alla C.C.I.A.A. di ___________________________risulta che: 

 
l’impresa è iscritta al Registro delle Imprese al n.____________________________________ 
 
la ragione sociale è__________________________________________________________ 
 
il codice fiscale/partita I.V.A. è_________________________________________________ 
 
la sede legale è_____________________________________________________________ 
 
i soggetti muniti di potere di rappresentanza della Società sono: 
 
-_______________________________nato a______________________ il_____________ 
 
residente a_______________________in Via_____________________________________ 
 
-________________________________nato a_____________________ il_____________ 
 
residente a_______________________in Via_____________________________________ 
 
-________________________________nato a______________________il_____________ 
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residente a_______________________in Via______________________________________ 
 
-________________________________nato a______________________il_____________ 
 
residente a________________________ in Via____________________________________ 
 
-________________________________nato a ______________________il_____________ 
 
residente a_______________________in Via______________________________________ 
 
-________________________________nato a______________________ il_____________ 
 
residente a_______________________in Via______________________________________ 
 
-________________________________nato a_______________________il_____________ 
 
residente a_______________________in Via_______________________________________ 
 
numero matricola INPS e sede competente__________________________________________ 
 

  ___________________________________________________________________________ 
 
numero P.A.T. INAIL e sede competente___________________________________________ 
 

  ___________________________________________________________________________ 
 
numero iscrizione cassa edile e sede competente (ove richiesto)_________________________ 

 
  ___________________________________________________________________________ 

 
numero di dipendenti___________________________________________________________ 
 
C.C.N.L. applicato____________________________________________________________ 
 
nel caso di Imprese straniere, di essere iscritta in registri equivalenti al Registro delle Imprese della 
Camera di Commercio Industria Artigianato e Agricoltura: 
iscritta al Registro delle Imprese di_______________________________________al 
n._______________; 

 
c) di non incorrere nel divieto di cui all’art. 34 comma 2 del D.Lgs. 163/2006; 
 
d) l’inesistenza delle cause di esclusione previste dall’art. 38 del D.Lgs. 163/2006 così come 
modificato ed integrato dal D.L. 13/5/2011 nr. 70;  
 
e) di essere in regola con le disposizioni sul diritto al lavoro dei disabili di cui all’art. 17 della Legge n. 
68 del 1999, qualora l’impresa vi sia soggetta; 
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f) di possedere idonee capacità tecnico-professionali, necessarie per la predisposizione ed attuazione 
dei piani di sicurezza; 
 
g) di accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e le disposizioni contenute nella 
documentazione di gara;  
 
h) di aver preso visione di tutti i documenti relativi alla procedura e di averli ritenuti sufficienti ed atti 
ad individuare completamente le prestazioni oggetto dell’appalto ed a consentire l’esatta valutazione 
di tutte le attività e relativi oneri connessi, conseguenti e necessari per la formulazione dell’offerta e 
per l’esecuzione a regola d’arte; 
 
i) di ritenere le prestazioni previste adeguate e realizzabili per il prezzo corrispondente all’offerta 
presentata; di avere effettuato uno studio approfondito della documentazione progettuale, di ritenerla 
completa in ogni sua parte, adeguata e realizzabile per il prezzo corrispondente all’offerta presentata; 
 
l) di aver tenuto conto, nel formulare la propria offerta, di eventuali maggiorazioni per lievitazione dei 
prezzi che dovessero intervenire durante l’esecuzione, rinunciando fin d’ora a qualsiasi azione o 
eccezione in merito; 
 
m) di aver accertato l’esistenza e la reperibilità sul mercato dei materiali e della mano d’opera da 
impiegare, in relazione ai tempi previsti per l’esecuzione;  
 
n) che il personale è in regola con tutte le vigenti disposizioni sulla tutela del lavoro ed in possesso di 
idonee capacità professionali e delle autorizzazioni amministrative necessarie per lo svolgimento di 
ciascuna delle attività oggetto del presente appalto;  
 
o) numero di fax e e-mail a cui inviare le comunicazioni relative alla presente procedura:  
 
fax n.______________________________________ 
e-mail______________________________________ 
        Firma del legale rappresentante  
       _____________________________________ 
 
 
__________________, lì__________________ 
 

Attenzione: Pena esclusione la dichiarazione deve essere timbrata e firmata in ogni sua pagina. 
 
 

Si precisa che in caso di dichiarazioni mendaci  il dichiarante assume le responsabilità di cui 
all’art. 76 del D.P.R. 445/2000. 
 
 
La presente dichiarazione deve essere sottoscritta dal legale rappresentante della società, ovvero da un suo procuratore speciale: la 
procura dovrà risultare da atto notarile allegato alla presente dichiarazione. 
Alla presente dichiarazione deve essere allegata copia di un valido documento di identità del/dei dichiarante/i. 
 
Nel caso di raggruppamento temporaneo di imprese e di consorzio di cui all’art. 34 comma 1 lettera e) del D.Lgs. 163/2006 
la dichiarazione deve essere sottoscritta, pena l’esclusione, da tutti i rappresentanti delle imprese associate/consorziate. 


