Allegato n. 1
Parametri di progettazione per la presentazione dell’offerta Codice identificativo: PROG-Portogruaro2021/1
Area: Via Palestro 8, Portogruaro (VE)
Oggetto: Ristrutturazione funzionale dell’esistente e/o demolizione dell’esistente con riedificazione di un nuovo edificio scolastico ad uso di scuola turistico –alberghiero e ristorativo.

Il nuovo edificio dovrà avere una superfice di circa 1000 mq e cubatura max di 10.000 mc e contenere:
· 7 Aule didattiche tra 40 e 50 mq ciascuna;

· 1 laboratorio-Cucina mq 100;

· 1 Laboratorio-Sala da pranzo e bar mq 100;

· 1 locale tecnico- magazzino e celle frigorifere mq 25;

· 1 locale spogliatoio diviso per maschi e femmine 30 mq;

· 1 direzione mq 25;

· 1 segreteria mq 25;

· 1 ufficio amm.vo mq 20;

· 1 aula insegnante mq 30;

· 1 sala polifunzionale Palestra-Aula magna mq 250

· Servizi igienici
NB. La progettazione dovrà tener conto dei vincoli naturalistici, paesaggistici, etc cui l’area è sottoposta (vedi piano urbanistico) 
Allegato n. 2

Modello di
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
per la partecipazione alla procedura di presentazione dell’offerta
Codice identificativo: PROG-Portogruaro2021/1
Dichiarazione sostitutiva ai sensi del DPR 28/12/2000, N. 445

Manifestazione di interesse
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA REDATTA AI SENSI DEL D.P.R. 28/12/2000, N. 445
1) Il/La sottoscritto/a …………………………………..……………………………..…………. nato/a a …………………………….……….…...
il …………………………………….…… C.F. ………………………………………….…………..residente a ………………………………………..…
indirizzo ……………………………………………..……..………………….. n. civico ……………… c.a.p. …………….………………….…..…..
in qualità di…...……………………………………………………………………..................................................................................

dell'operatore economico………..……………………………...………………………………………………………………………………..……….
con domicilio fiscale in……………………………………………………………………………..….…………………….……………………………….
Via ………………………………………………………………………………………………………. n° ……………….. c.a.p. …………………....……..
C.F. …………………………………………………….……………………………… P. I.V.A. …………………………………..…………………………….

n. tel. …………………………………………………………………….………..… e-mail ……….……….………….…………..……………...…………

(Se del caso, aggiungere altri nominativi)
2) Il/La sottoscritto/a …………………………………..……………………………..…………. nato/a a …………………………….……….…...
il …………………………………….…… C.F. ………………………………………….…………..residente a ………………………………………..…
indirizzo ……………………………………………..……..………………….. n. civico ……………… c.a.p. …………….………………….…..…..
in qualità di…...……………………………………………………………………..................................................................................

dell'operatore economico………..……………………………...………………………………………………………………………………..……….
con domicilio fiscale in……………………………………………………………………………..….…………………….……………………………….
Via ………………………………………………………………………………………………………. n° ……………….. c.a.p. …………………....……..
C.F. …………………………………………………….……………………………… P. I.V.A. …………………………………..…………………………….

n. tel. …………………………………………………………………….………..… e-mail ……….……….………….…………..……………...…………

3) Il/La sottoscritto/a …………………………………..……………………………..…………. nato/a a …………………………….……….…...
il …………………………………….…… C.F. ………………………………………….…………..residente a ………………………………………..…
indirizzo ……………………………………………..……..………………….. n. civico ……………… c.a.p. …………….………………….…..…..
in qualità di…...……………………………………………………………………..................................................................................

dell'operatore economico………..……………………………...………………………………………………………………………………..……….
con domicilio fiscale in……………………………………………………………………………..….…………………….……………………………….
Via ………………………………………………………………………………………………………. n° ……………….. c.a.p. …………………....……..
C.F. …………………………………………………….……………………………… P. I.V.A. …………………………………..…………………………….

n. tel. …………………………………………………………………….………..… e-mail ……….……….………….…………..……………...…………

consapevole della decadenza dai benefici e delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione mendace o contenente dati non più rispondenti a verità, così come stabilito dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445,

DICHIARA

1) di aver interesse a concorrere alla presentazione della propria miglior offerta per i servizi identificati con il cod. PROG-Portogruaro2021/1 come (selezionare le caselle che interessano e completarne i campi):

· libero professionista (art. 46, comma 1, lett. a) del D.Lgs. 50/2016);
· liberi professionisti associati (art. 46, comma 1, lett. a) del D.Lgs. 50/2016)
dello Studio ………………………………………………………………….…………………………………………………………………....

costituito dai seguenti professionisti:

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

……………………………………………...……………………………………………………………………..…………………………………….;
· società di professionisti (art. 46, comma 1, lett. b) del D.Lgs. 50/2016) denominata:

……………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………....;
· società di ingegneria (art. 46, comma 1, lett. c) del D.Lgs. 50/2016) denominata:

……………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………....;
· prestatori di servizi di ingegneria ed architettura stabiliti in altri Stati membri (art. 46, comma 1, lett. d) del D.Lgs. 50/2016)

……………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………....;
· raggruppamento temporaneo tra soggetti di cui all'art. 46, comma 1 del D.Lgs. 50/2016 (art. 46, comma 1, lett. e) del D.Lgs. 50/2016) costituito dai seguenti soggetti:

mandataria .................................................................................................................................................

mandanti ....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................;
· consorzio ordinario tra soggetti di cui all'art. 46, comma 1 del D.Lgs. 50/2016 (art. 46, comma 1, lett. a) del D.Lgs. 50/2016) costituito dai seguenti soggetti:

consorziata capofila ...................................................................................................................................

altre consorziate ........................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................;
· consorzio stabile di società di professionisti e di società di ingegneria (art. 46, comma 1, lett. f) del D.Lgs. 50/2016) denominato:

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

· che i consorziati per i quali il consorzio concorre sono i seguenti:

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

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

OPPURE

· che il consorzio intende eseguire in proprio il contratto;
· consorzio stabile professionale (art. 12 della l. 81/2017) denominato:

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

· che i consorziati per i quali il consorzio concorre sono i seguenti:

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

………………………………………………………………………………………………………………….……..…………………………………
OPPURE

· che il consorzio intende eseguire in proprio il contratto;
· aggregazione tra operatori economici aderenti al contratto di rete costituito dai seguenti soggetti partecipanti:

mandataria .................................................................................................................................................

mandanti ....................................................................................................................................................

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

tipologia della rete ……………………………..……………………………………………………………………………........…………...;
4) che l'indirizzo PEC ai fini delle comunicazioni relative all’avviso è il seguente:

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

Luogo e data……………………………………………………

Il professionista/il legale rappresentante/ un procuratore







_______________________________________________

Avvertenze

La domanda deve essere compilata, firmata digitalmente e quindi presentata. 

Le caselle non barrate verranno considerate come dichiarazioni non effettuate.

ALLEGARE DOCUMENTO IN CORSO DI VALIDITA’

Allegato n. 4

Modello di

Autodichiarazione – assenza cause ostative

per la partecipazione alla procedura di presentazione dell’offerta

Codice identificativo: PROG-Portogruaro2021/1

Dichiarazione sostitutiva ai sensi del DPR 28/12/2000, N. 445

Il/La sottoscritto/a …………………………………..……………………………..…………. nato/a a …………………………….…….…….…...
il …………………………………….…… C.F. ………………………………………….…………..residente a ………………………………………..…
indirizzo ……………………………………………..……..………………….. n. civico ……………… c.a.p. …………….………………….…..…..
in qualità di…...……………………………………………………………………..................................................................................

dell'operatore economico………..……………………………...………………………………………………………………………………..……….
con domicilio fiscale in……………………………………………………………………………..….…………………….……………………………….
Via ………………………………………………………………………………………………………. n° ……………….. c.a.p. …………………....……..
C.F. …………………………………………………….……………………………… P. I.V.A. …………………………………..…………………………….

n. tel. …………………………………………………………………….………..… e-mail ……….……….………….…………..……………...…………

pec…………………………………………………..………………………………………...……………………………………………………………………….
Codice Cliente INAIL n. …………………………………………………….. presso la Sede di……………………….……………..…….………

Matricola INPS n. ……………………………………………………………… presso la Sede di……………….……………..….……..…………

Inarcassa ……………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………….
Contratto Collettivo Nazionale dei Lavoratori applicato:

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

(per le società cooperative e per i consorzi di cooperative) che la ditta è iscritta all’Albo Nazionale delle Società Cooperative con il n° ………………………………………………………………………………………………………….…………………….…….. ;

consapevole della decadenza dai benefici e delle sanzioni penali previste per il caso di dichiarazione mendace o contenente dati non più rispondenti a verità, così come stabilito dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445,

D I C H I A R A

1) di non incorrere nelle cause di esclusione di cui all’art. 80, comma 5, lett. c-bis), c-ter), cquater), f-bis) e f-ter) del D.Lgs. 50/2016 (di seguito indicato anche come Codice);
2) i seguenti dati:

· Per i professionisti singoli

a. dati identificativi (nome, cognome, data e luogo di nascita, codice fiscale, residenza, estremi di iscrizione ai relativi albi professionali)

..................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................;
· Per i professionisti associati

b. dati identificativi (nome, cognome, data e luogo di nascita, codice fiscale) di tutti i professionisti associati

..................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................;
c. requisiti (estremi di iscrizione ai relativi albi professionali) di cui all’art. 1 del D.M. 263/2016 con riferimento a tutti i professionisti associati

..................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................;
· Per le società di professionisti

d. dati identificativi (nome, cognome, data e luogo di nascita, codice fiscale, % proprietà del socio, qualifica) di tutti i soggetti di cui all’art. 80, comma 3 del Codice1

	Cognome e nome
	Luogo e data di nascita
	Codice fiscale
	Socio % proprietà
	Qualifica (legale rappresentante, direttore tecnico, socio, altro)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


e. estremi di iscrizione ai relativi albi professionali dei soci

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

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

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

.................................................................................................................................................................................;

f. organigramma aggiornato di cui all’art. 2 del D.M. 263/2016

	Cognome e nome
	Luogo e data di nascita
	Ordine Professionale
	Provincia
	Numero
	Funzione

	
	
	
	
	
	· socio

· amministratore

· dipendente

· consulente annuo

	
	
	
	
	
	· socio

· amministratore

· dipendente

· consulente annuo

	
	
	
	
	
	· socio

· amministratore

· dipendente

· consulente annuo


· Per le società di ingegneria e per i consorzi stabili e altri tipi di società

g. dati identificativi (nome, cognome, data e luogo di nascita, codice fiscale, % proprietà del socio, qualifica) di tutti i soggetti di cui all’art. 80, comma 3 del Codice2

	Cognome e nome
	Luogo e data di nascita
	Codice fiscale
	Socio % proprietà
	Qualifica (legale rappresentante, direttore tecnico, socio, altro)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


h. estremi dei requisiti (nome e cognome, titolo di studio, data di abilitazione e n. iscrizione all’albo professionale) del direttore tecnico di cui all’art. 3 del D.M. 263/2016

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

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

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

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

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

i. organigramma aggiornato di cui all’art. 3 del D.M. 263/2016

	Cognome e nome
	Luogo e data di nascita
	Ordine Professionale
	Provincia
	Numero
	Funzione

	
	
	
	
	
	· socio

· amministratore

· dipendente

· consulente annuo

	
	
	
	
	
	· socio

· amministratore

· dipendente

· consulente annuo

	
	
	
	
	
	· socio

· amministratore

· dipendente

· consulente annuo


Più specificamente dichiara:
3) che nulla osta ai fini dell’art. 10 della Legge 575/65 e s.m.i., ai sensi della normativa antimafia;
4) che non sussistono cause di esclusione dalle gare di cui all’art. 38 comma 1) del D.Lgs. 163/2006;
5) di essere in regola con gli obblighi relativi al pagamento delle imposte e delle tasse secondo la legislazione italiana o dello Stato in cui essa è stabilita;
6) di essere in regola con gli obblighi relativi al pagamento dei contributi previdenziali ed assistenziali a favore dei lavoratori secondo la legislazione italiana o dello Stato in cui è stabilita;
7) che il prezzo richiesto per ogni prestazione è comprensivo di ogni qualsivoglia onere e utile d’impresa legato alla gestione del servizio di cui trattasi ed è giudicato remunerativo nel suo complesso, in modo da consentire l’offerta presentata;
8) di essere in possesso di tutte le autorizzazioni necessarie per lo svolgimento delle attività oggetto del presente avviso;

9) di non si trovarsi in stato di fallimento, di liquidazione coatta, di concordato preventivo, o nei cui riguardi sia in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni;
10) di non aver commesso gravi infrazioni in materia di sicurezza ed in relazione ad ogni altro obbligo derivante dai rapporti di lavoro;
11) di adempiere agli obblighi connessi con le disposizioni in materia di sicurezza, prevenzione e protezione dei lavoratori sui luoghi di lavoro di cui al D.Lgs. 81/08 e s.m.i.;
12) di aver preso conoscenza della natura del servizio, delle condizioni locali, di tutte le circostanze generali e particolari suscettibili di influire sulla determinazione dei prezzi e sull’esecuzione del contratto, delle condizioni contrattuali e degli oneri relativi alle disposizioni in materia di sicurezza, di assicurazione, di condizioni di lavoro e di previdenza e assistenza in vigore e di ritenere i prezzi offerti ne loro complesso remunerativi e tali da consentire la formulazione dell’offerta presentata;
13) che il servizio offerto risponde ai requisiti richiesti;
14) che, in caso di aggiudicazione verranno valutati congiuntamente, i possibili rischi di interferenza provvedendo all’eventuale stesura del DUVRI ai sensi del Testo Unico sulla Sicurezza – art. 26 Decreto Legislativo 81/08;
15) di impegnarsi ad applicare al personale coinvolto nell’esecuzione del presente affidamento, condizioni retributive e normative non inferiori a quelle previste dai Contratti collettivi di Lavoro applicabili alla Categoria e nella località di riferimento;
16) che tutta la documentazione eventualmente presentata in fotocopia, è copia conforme all’originale;
17) di essere a conoscenza della responsabilità e delle conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e/o informazione od uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, N. 445;
18) di autorizzare il trattamento dei propri dati personali per le esigenze della presente procedura di gara;

19) di essere edotto degli obblighi derivanti dal rispetto delle leggi in tema di sicurezza sui luoghi di lavoro, di assicurazione, di condizioni di lavoro e di previdenza e assistenza in vigore nel luogo dove devono essere svolti i servizi e si impegna, in caso di aggiudicazione, ad osservare e a far osservare ai propri dipendenti e collaboratori il suddetto codice di leggi, a pena la risoluzione del contratto;
20) di accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute nella documentazione dell’avviso;
21) (per gli operatori economici ammessi al concordato preventivo con continuità aziendale di cui all’art. 186-bis del R.D. 16 marzo 1942, n. 267) ad integrazione di quanto indicato nella parte III, sez. C, lett. d) del DGUE, i seguenti estremi del provvedimento di ammissione al concordato e del provvedimento di autorizzazione a partecipare alle gare.............................................................................................................

rilasciati dal Tribunale di ........................................................................... nonché dichiara di non partecipare alla gara quale mandataria di un raggruppamento temporaneo di imprese e che le altre imprese aderenti al raggruppamento non sono assoggettate ad una procedura concorsuale ai sensi dell’art. 186-bis, comma 6 del R.D. 16 marzo 1942, n. 267.

Luogo e data




ll professionista/legale rappresentante/ procuratore

___________________



________________________________
Avvertenze

La dichiarazione deve essere firmata digitalmente.

Le caselle non barrate verranno considerate come dichiarazioni non effettuate.

Allegare copia del documento di identità del sottoscrittore.
Su carta intestata del concorrente
Allegato n. 3
Modello di

Autodichiarazione – presentazione dell’offerta e possesso capacità tecnica e professionale

per la partecipazione alla procedura di presentazione dell’offerta

Codice identificativo: PROG-Portogruaro2021/1

Dichiarazione sostitutiva ai sensi del DPR 28/12/2000, N. 445

Il/La sottoscritto/a …………………………………..……………………………..…………. nato/a a …………………………….……….….…...
il …………………………………….…… C.F. ………………………………………….…………..residente a ………………………………………..…
indirizzo ……………………………………………..……..………………….. n. civico ……………… c.a.p. …………….………………….…..…..
in qualità di…...……………………………………………………………………..................................................................................

dell'operatore economico………..……………………………...………………………………………………………………………………..……….
con domicilio fiscale in……………………………………………………………………………..….…………………….……………………………….
Via ………………………………………………………………………………………………………. n° ……………….. c.a.p. …………………....……..
C.F. …………………………………………………….……………………………… P. I.V.A. …………………………………..…………………………….

n. tel. …………………………………………………………………….………..… e-mail ……….……….………….…………..……………...…………
pec……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

consapevole della decadenza dai benefici e delle sanzioni penali previste per il caso didichiarazione mendace o contenente dati non più rispondenti a verità, così come stabilito dagli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445,

D I C H I A R A

1) con riferimento alla procedura per l’affidamento dei servizi di cui all’avviso di cui al Codice identificativo: PROG-Portogruaro2021/1 di impegnarsi  per se stesso e/o in nome e per conto di _______________________________________________C.F. o  P.IVA___________________________, ad eseguire i servizi richiesti, secondo le modalità previste nella richiesta di offerta verso il seguente corrispettivo complessivo (I.V.A. esclusa)_____________________________________________, declinato come di seguito:
Servizi di architettura e ingegneria:

	TIPOLOGIA
	PREZZO UNITARIO (€)

In lettere 
	PREZZO UNITARIO (€)

In cifre

	1) progettazione preliminare
	
	

	2) progettazione definitiva e esecutiva
	
	

	3) coordinamento della sicurezza in fase di progettazione ed esecuzione
	
	

	4) direzione dei lavori
	
	

	TOTALE
	
	


Il sottoscritto dichiara inoltre: 

2) di essere a conoscenza e di accettare che l’ente titolare dell’avviso si è riservato la facoltà di interrompere e/o revocare e/o annullare la gara in qualsivoglia momento, e comunque, di non procedere all’aggiudicazione definitiva, e di rinunciare, in tale eventualità, a qualsivoglia ristoro e indennizzo, anche ai sensi degli artt. 1337 e 1338 c.c., e comunque ad avanzare qualsivoglia pretesa, diritto, ragione ed azione nei confronti del titolare dell’avviso che la presente offerta non vincolerà in alcun modo alla stipula del contratto;
3)  di essere in possesso dei requisiti di cui al D.M. 2 dicembre 2016, n. 263.
·  (Barrare la casella se appropriato) (per tutte le tipologie di società e per i consorzi)

 che l'operatore economico è iscritto nel registro delle imprese tenuto dalla Camera di commercio, industria, artigianato e agricoltura per attività coerenti con quelle oggetto del presente avviso;
4) di aver realizzato i seguenti servizi di ingegneria e di architettura appartenenti alla classe categoria dei lavori cui si riferiscono i servizi da affidare, espletati nei migliori tre esercizi dell’ultimo quinquennio antecedente la data di pubblicazione del presente avviso
Descrizione e valorizzazione dei servizi svolti
4.1) Committente ………………………………………………………..…………….….….……………..……………….…………………........…..

Descrizione dell'opera ………………………………………………………………..…………..………..................................………………

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

ID Opere DM 17/06/2016: ………………………………………………………………………………………………………..………………….…..
Classe e categoria l. 143/1949: …………………………………………………………………………………………….…….……………….……

Importo dei lavori per la categoria considerata:

euro .……..…...............................................................................................................................……..… IVA esclusa

Tipologia del servizio svolto ...................................................................................................................................

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

Periodo del servizio: dal ….………………………..…………...….... al ……...................................................……....…….……….

In caso di servizio svolto come RTI indicare la propria quota dell’importo dei lavori rispetto all'importo complessivo dei lavori sopra indicato e gli altri soggetti componenti:

- quota di partecipazione euro ........................................................................................................... IVA esclusa

- altri soggetti del RTI: ............................................................................................................................................

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

4.2) Committente ………………………………………………………..…………….….….……………..……………….…………………........…..

Descrizione dell'opera ………………………………………………………………..…………..………..................................………………

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

ID Opere DM 17/06/2016: ………………………………………………………………………………………………………..………………….…..

Classe e categoria l. 143/1949: …………………………………………………………………………………………….…….……………….……

Importo dei lavori per la categoria considerata:

euro .……..…...............................................................................................................................……..… IVA esclusa

Tipologia del servizio svolto ...................................................................................................................................

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

Periodo del servizio: dal ….………………………..…………...….... al ……...................................................……....…….……….

In caso di servizio svolto come RTI indicare la propria quota dell’importo dei lavori rispetto all'importo complessivo dei lavori sopra indicato e gli altri soggetti componenti:

- quota di partecipazione euro ........................................................................................................... IVA esclusa

- altri soggetti del RTI: ............................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................
4.3) Committente ………………………………………………………..…………….….….……………..……………….…………………........…..
Descrizione dell'opera ………………………………………………………………..…………..………..................................………………

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

ID Opere DM 17/06/2016: ………………………………………………………………………………………………………..………………….…..

Classe e categoria l. 143/1949: …………………………………………………………………………………………….…….……………….……

Importo dei lavori per la categoria considerata:

euro .……..…...............................................................................................................................……..… IVA esclusa

Tipologia del servizio svolto ...................................................................................................................................

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

Periodo del servizio: dal ….………………………..…………...….... al ……...................................................……....…….……….

In caso di servizio svolto come RTI indicare la propria quota dell’importo dei lavori rispetto all'importo complessivo dei lavori sopra indicato e gli altri soggetti componenti:

- quota di partecipazione euro ........................................................................................................... IVA esclusa

- altri soggetti del RTI: ............................................................................................................................................

................................................................................................................................................................................
(Aggiungere altri spazi se necessario)

5) che, in caso di aggiudicazione, verrà messa a disposizione per l'esecuzione dei servizio oggetto dell’avviso la seguente
Struttura operativa minima Professionisti responsabili delle prestazioni specialistiche

5.1) Professionista incaricato dell'integrazione tra le varie prestazioni, nonché progettista e coordinatore unico delle prestazioni

cognome e nome …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………

nato/a a ………………………………………………..…………………… il …….…..…………………………………………………….………………….

codice fiscale ............................................................................................................................................................
titolo di studio …………………………………………………………………………….………………………………………………..……………………

durata del corso di studi: anni ………………………………………………………………………………………………………….………………..

abilitato/a all'esercizio della professione dal giorno …………………….…………………………………………….………………………

iscritto/a all'Albo professionale ………………...………………………………………………………..…………………………………………….

della provincia di …………..…..…………………………….………………… al n° …………………………………………………………………….

Con l'operatore economico (specificare) …………........……..............................................................……... intercorre

il seguente rapporto professionale ............……………………………………………………….………..................................………

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

5.2) Geologo

cognome e nome …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………

nato/a a ………………………………………………..…………………… il …….…..…………………………………………………….………………….

codice fiscale ............................................................................................................................................................

titolo di studio …………………………………………………………………………….………………………………………………..……………………

durata del corso di studi: anni ………………………………………………………………………………………………………….………………..

abilitato/a all'esercizio della professione dal giorno …………………….…………………………………………….………………………

iscritto/a all'Albo professionale ………………...………………………………………………………..…………………………………………….

della provincia di …………..…..…………………………….………………… al n° …………………………………………………………………….

Con l'operatore economico (specificare) …………........……..............................................................……... intercorre

il seguente rapporto professionale ............……………………………………………………….………..................................………

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

5.3) Progettista delle strutture

cognome e nome …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………

nato/a a ………………………………………………..…………………… il …….…..…………………………………………………….………………….

codice fiscale ............................................................................................................................................................

titolo di studio …………………………………………………………………………….………………………………………………..……………………

durata del corso di studi: anni ………………………………………………………………………………………………………….………………..

abilitato/a all'esercizio della professione dal giorno …………………….…………………………………………….………………………
iscritto/a all'Albo professionale ………………...………………………………………………………..…………………………………………….

della provincia di …………..…..…………………………….………………… al n° …………………………………………………………………….

Con l'operatore economico (specificare) …………........……..............................................................……... intercorre

il seguente rapporto professionale ............……………………………………………………….………..................................………

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

5.4) Coordinatore della sicurezza in fase di progettazione

cognome e nome …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………

nato/a a ………………………………………………..…………………… il …….…..…………………………………………………….………………….

codice fiscale ............................................................................................................................................................

titolo di studio …………………………………………………………………………….………………………………………………..……………………

durata del corso di studi: anni ………………………………………………………………………………………………………….………………..

abilitato/a all'esercizio della professione dal giorno …………………….…………………………………………….………………………

iscritto/a all'Albo professionale ………………...………………………………………………………..…………………………………………….

della provincia di …………..…..…………………………….………………… al n° …………………………………………………………………….

Con l'operatore economico (specificare) …………........……..............................................................……... intercorre

il seguente rapporto professionale ............……………………………………………………….………..................................………

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

5.5) Direttore dei lavori

cognome e nome …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………

nato/a a ………………………………………………..…………………… il …….…..…………………………………………………….………………….

codice fiscale ............................................................................................................................................................

titolo di studio …………………………………………………………………………….………………………………………………..……………………

durata del corso di studi: anni ………………………………………………………………………………………………………….………………..

abilitato/a all'esercizio della professione dal giorno …………………….…………………………………………….………………………

iscritto/a all'Albo professionale ………………...………………………………………………………..…………………………………………….

della provincia di …………..…..…………………………….………………… al n° …………………………………………………………………….

Con l'operatore economico (specificare) …………........……..............................................................……... intercorre
il seguente rapporto professionale ............……………………………………………………….………..................................………

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

5.6) Direttore/i operativo/i ricompreso/i nell'ufficio di direzione lavori

cognome e nome …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………

nato/a a ………………………………………………..…………………… il …….…..…………………………………………………….………………….

codice fiscale ............................................................................................................................................................

titolo di studio …………………………………………………………………………….………………………………………………..……………………

durata del corso di studi: anni ………………………………………………………………………………………………………….………………..

abilitato/a all'esercizio della professione dal giorno …………………….…………………………………………….………………………

iscritto/a all'Albo professionale ………………...………………………………………………………..…………………………………………….

della provincia di …………..…..…………………………….………………… al n° …………………………………………………………………….

Con l'operatore economico (specificare) …………........……..............................................................……... intercorre

il seguente rapporto professionale ............……………………………………………………….………..................................………

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

5.7) Coordinatore della sicurezza in fase di esecuzione

cognome e nome …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………

nato/a a ………………………………………………..…………………… il …….…..…………………………………………………….………………….

codice fiscale ............................................................................................................................................................

titolo di studio …………………………………………………………………………….………………………………………………..……………………

durata del corso di studi: anni ………………………………………………………………………………………………………….………………..

abilitato/a all'esercizio della professione dal giorno …………………….…………………………………………….………………………

iscritto/a all'Albo professionale ………………...………………………………………………………..…………………………………………….

della provincia di …………..…..…………………………….………………… al n° …………………………………………………………………….

Con l'operatore economico (specificare) …………........……..............................................................……... intercorre

il seguente rapporto professionale ............……………………………………………………….………..................................………

……………………..……………………………................................................................................................................…………
5.8) (in caso di RTI) Giovane professionista progettista

cognome e nome …………………………………………………………………………………………………………………………..……………………

nato/a a ………………………………………………..…………………… il …….…..…………………………………………………….………………….

codice fiscale ............................................................................................................................................................

titolo di studio …………………………………………………………………………….………………………………………………..……………………

durata del corso di studi: anni ………………………………………………………………………………………………………….………………..

abilitato/a all'esercizio della professione dal giorno …………………….…………………………………………….………………………

iscritto/a all'Albo professionale ………………...………………………………………………………..…………………………………………….

della provincia di …………..…..…………………………….………………… al n° …………………………………………………………………….

prestazione che verrà svolta ………………………………………………………………..……………………………………………………….……

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

Con l'operatore economico (specificare) …………............................................................................……... intercorre

il seguente rapporto professionale ............................................................…………………..................................………

……………………..…………………………….................................................................................................................………..;
6) che i professionisti sopra indicati, per le specifiche prestazioni, sono in possesso dei seguenti requisiti:

a) sono iscritti presso i competenti albi professionali previsti per l’esercizio delle attività oggetto dell’avviso;

b) il soggetto esecutore della prestazione di carattere geologico è in possesso del titolo di Geologo ed è iscritto presso l’apposito albo professionale;

c) il/i soggetto/i esecutore/i delle prestazioni di coordinamento per la sicurezza nella fase di progettazione (CSP) e delle eventuali prestazioni di coordinamento nella fase di esecuzione (CSE) è/sono in possesso dei requisiti di cui all’art. 98, comma 1 (titolo di studio nonché attestazione da parte di datori di lavoro o committenti comprovante l’espletamento di attività lavorativa nel settore delle costruzioni) e comma 2 (attestato di frequenza a specifico corso in materia di sicurezza) del Decreto legislativo 9 aprile 2008, n. 81 e successive modifiche ed integrazioni;

Luogo e data________________________

Il professionista/il legale rappresentante/un procuratore

______________________________________________

Avvertenze

La dichiarazione deve essere firmata digitalmente.

Le caselle non barrate verranno considerate come dichiarazioni non effettuate.

La dichiarazione sostitutiva redatta in conformità al Modello 3, deve essere resa:

- dal soggetto che partecipa singolarmente;

- nel caso di raggruppamenti temporanei, consorzi ordinari, aggregazioni di rete, GEIE, da tutti gli operatori economici che partecipano alla procedura in forma congiunta in relazione al possesso dei requisiti;

- nel caso di consorzi stabili, dal consorzio e dalle consorziate esecutrici in relazione al possesso dei requisiti.
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