
             

 

Spett.le ASL Roma 1 
Dipartimento Tecnico Patrimoniale 
Borgo S. Spirito, 3 
00193 Roma 
Protocollo@aslroma1.it 

DOMANDA DI ISCRIZIONE 

OGGETTO: AVVISO PUBBLICO PER LA FORMAZIONE DI UN ELENCO DI OPERATORI 
ECONOMICI PER L’AFFIDAMENTO DI SERVIZI ATTINENTI ALL’ARCHITETTURA E INGEGNERIA 

- Per SINGOLO PROFESSIONISTA  

Il Sottoscritto: ____________________________________________________ 

Luogo e data di nascita:_____________________________________________ 

Residente a:___________________________________________________ 

Codice Fiscale o Partita I.V.A.:_______________________________________ 

Sede legale:______________________________________________________ 

Recapito telefonico e fax:___________________________________________ 

Cellulare: _________________________ e-mail (certificata) _______________ 

Titolo di studio: ___________________________________________________ 

Durata:__________________________________________________________ 

Conseguito presso: ________________________________________________ 

In data: ___________ 

Ordine/Collegio prof.le_________________ n. ________ dal______________ 

Sezione di abilitazione ai sensi del D.P.R. 328/2001     A               B  

Abilitato ai sensi del  D.Lgs. 81/2008 e s.m.i.       SI           NO    

- Per STUDIO ASSOCIATO/SOCIETA'/COSTITUENDO RAGGRUPPAMENTO 
TEMPORANEO/CONSORZIO STABILE 

Lo Studio Associato/Società/R.T.P.: 
__________________________________________________________________ 

Sede legale:_________________________________________________________________ 

Telefono: _____________________ fax: _________________  Cellulari______________________ 

e-mail (certificata) ____________________________________________________________ 

Partita IVA:__________________________________________________________________ 

Costituito dai sottoscritti: 

1) (Nome e Cognome)______________________________________________ 

ALLEGATO A 



 

Luogo e data di nascita:______________________________________________ 

Residente  a: _________________________ Via _________________________ 

Codice Fiscale.:____________________________________________________ 

Titolo di studio: ___________________________________________________ 

Durata: __________________________________________________________ 

Conseguito presso: _________________________________________________ 

In data: ___________ 

Ordine/Collegio prof.le_________________ n. __________ dal_______________ 

Sezione di abilitazione ai sensi del D.P.R. 328/2001   A               B  

Abilitato ai sensi del D.Lgs. 81/2008 e s.m.i.               SI          NO  

Ruolo: __________________________________________________________ 

2) (Nome e  Cognome)_____________________________________________ 

Luogo e data di nascita:______________________________________________ 

Residente  a: _________________________ Via _________________________ 

Codice Fiscale.:____________________________________________________ 

Titolo di studio: ___________________________________________________ 

Durata: _________________________________________________________ 

Conseguito presso: ________________________________________________ 

In data: ___________ 

Ordine/Collegio prof.le_________________ n. __________ dal______________ 

Sezione di abilitazione ai sensi del D.P.R. 328/2001   A               B  

Abilitato ai sensi del D.Lgs. 81/2008 e s.m.i  SI          NO  

Ruolo: __________________________________________________________ 

3) (Nome e  Cognome)______________________________________________ 

Luogo e data di nascita:_______________________________________________ 

Residente  a: _________________________ Via __________________________ 

Codice Fiscale.:_____________________________________________________ 

Titolo di studio: ____________________________________________________ 

Conseguito presso: _________________________________________________ 

Durata: __________________________________________________________ 

In data: ___________ 



 

Ordine/Collegio prof.le_________________ n. ___________ dal______________ 

Sezione di abilitazione ai sensi del D.P.R. 328/2001   A               B  

Abilitato ai sensi del D.Lgs. 81/2008 e s.m.i.            SI          NO  

Ruolo: ___________________________________________________________ 

CHIEDE/CHIEDONO 

l’iscrizione nell’elenco degli operatori economici per l’affidamento di servizi attinenti all’architettura e 
ingegneria per le PRESTAZIONI di seguito elencate: 

A) Fasi (annerire/barrare la casella per cui si richiede iscrizione):  

 1. pianificazione e programmazione;  

 2. attività propedeutiche alla progettazione;  

 3. progettazione;  

 4. direzione dell'esecuzione;  

 5. verifiche e collaudi;  

 6. monitoraggi; 

 7. altri “Servizi attinenti all'architettura e all'ingegneria, anche integrata; servizi attinenti all'urbanistica e 
alla paesaggistica; servizi affini di consulenza scientifica e tecnica; servizi di sperimentazione 
tecnica e analisi” di cui al CPC 867 e CPV da 71000000-8 a 71900000-7e 79994000-8 non 
costituenti attività “di progettazione, di coordinamento della sicurezza in fase di progettazione, di 
direzione dei lavori, di direzione dell’esecuzione, di coordinamento della sicurezza in fase di 
esecuzione e di collaudo” in senso stretto.  

     

B. Categorie di opere (annerire/barrare la casella per cui si richiede iscrizione): 

 1. edilizia;  

 2. strutture;  

 3. impianti;  

 4. infrastrutture per la mobilità;  

 5. idraulica;  

 6. tecnologie della informazione e della comunicazione;  

 7. paesaggio, ambiente, naturalizzazione, agroalimentare, zootecnica ruralità, foreste;  

 8. territorio e urbanistica. 

 

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



 

DICHIARA 

1) DATI IDENTIFICATIVI (barrare le caselle di interesse)  

Professionista singolo 

□ di essere in possesso del titolo di studio 
di____________________________________________________; 

□ di essere iscritto all’Ordine/Collegio dei/degli____________________________________ della 
Provincia di__________________________________ al numero ________________dal 
(gg/m/aa)________________; 

Professionisti associati (studio associato) 

□ che lo studio associato che rappresenta è costituito dai seguenti professionisti: 

Cognome e Nome 
Ordine/Collegio e provincia di 
iscrizione 

Numero e data di 
iscrizione 

   

   

   

   

 

Società di professionisti 

 C.C.I.A.A. di ……….……… n. registro imprese ………….. e n. R.E.A. ………: 

 Denominazione: …………………………………………………………………………… 

 Forma giuridica: …………………………………………………………………………… 

 Sede: ………………………………………………………………………………………….. 

 Codice Fiscale: ………………………………………………………………………………….. 

 Data di costituzione: ………………………………………………………………………….. 

 CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE 

Numero componenti in carica: ……………… 

 COLLEGIO SINDACALE 

Numero sindaci effettivi: …………. 

Numero sindaci supplenti: ……………. 

 OGGETTO SOCIALE:…………………………………………….…………………………. 



 

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

 TITOLARI DI CARICHE O QUALIFICHE (Cognome, nome, luogo e data di nascita, 
carica):………………………………………………………………………….…………………………
…………………………………………………………………………………………… 

 SOCI E TITOLARI DI DIRITTI SU QUOTE E AZIONI/PROPRIETARI: 
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………… 

□ che la società che rappresenta è composta dai seguenti professionisti (soci, dipendenti o 
collaboratori a progetto): 

Cognome e Nome 
Ordine/Collegio e provincia di 
iscrizione 

Numero e data di 
iscrizione 

   

   

   

   

 

Società di ingegneria 

 C.C.I.A.A. di ……….……… n. registro imprese ………….. e n. R.E.A. ………: 

 Denominazione: …………………………………………………………………………… 

 Forma giuridica: …………………………………………………………………………… 

 Sede: ………………………………………………………………………………………….. 

 Codice Fiscale: ………………………………………………………………………………….. 

 Data di costituzione: ………………………………………………………………………….. 

 CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE 

Numero componenti in carica: ……………… 

 COLLEGIO SINDACALE 

Numero sindaci effettivi: …………. 

Numero sindaci supplenti: ……………. 

 OGGETTO SOCIALE:…………………………………………….…………………………. 

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



 

 TITOLARI DI CARICHE O QUALIFICHE (Cognome, nome, luogo e data di nascita, 
carica):………………………………………………………………………….…………………………
…………………………………………………………………………………………… 

 SOCI E TITOLARI DI DIRITTI SU QUOTE E AZIONI/PROPRIETARI: 
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………… 

□ che la società che rappresenta è composta dai seguenti professionisti (soci, dipendenti o 
collaboratori a progetto): 

Cognome e Nome 
Ordine/Collegio e provincia di 
iscrizione 

Numero e data di 
iscrizione 

   

   

   

   

 

e che gli amministratori muniti di poteri di rappresentanza non professionisti sono: 

Cognome e Nome Carica ricoperta 

  

  

  

  

che il/i direttore/i tecnico/i sono : 

Cognome e Nome 
Ordine/Collegio e provincia di 
iscrizione 

Numero e data di 
iscrizione 

   

   

 

Raggruppamento temporaneo costituito o costituendo  

□  che il raggruppamento temporaneo costituito di cui è capogruppo (allegare copia atto costitutivo); 



 

oppure 

□ che il raggruppamento temporaneo da costituire di cui è capogruppo (allegare dichiarazione di 
impegno); 

è composto dai seguenti soggetti in qualità di mandanti (specificare se si tratta di professionista 
singolo, rappresentante di associazione di professionisti, legale rappresentante di società):  

Cognome e Nome Qualifica professionale Carica ricoperta 

   

   

   

   

 

e che il professionista abilitato da meno di 5 anni all’esercizio della professione presente all’interno del 
Raggruppamento è il seguente: 

__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
___________________ (cognome e nome, indicare Ordine/Collegio di iscrizione, numero e data 
dell’iscrizione ) 

Consorzio stabile (il modulo deve essere compilato dal legale rappresentante del consorzio e dai 
legali rappresentanti delle società consorziate per conto delle quali il consorzio chiede l’iscrizione)   

 C.C.I.A.A. di ……….……… n. registro imprese ………….. e n. R.E.A. ………: 

 Denominazione: …………………………………………………………………………… 

 Forma giuridica: …………………………………………………………………………… 

 Sede: ………………………………………………………………………………………….. 

 Codice Fiscale: ………………………………………………………………………………….. 

 Data di costituzione: ………………………………………………………………………….. 

 CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE 

Numero componenti in carica: ……………… 

 COLLEGIO SINDACALE 

Numero sindaci effettivi: …………. 

Numero sindaci supplenti: ……………. 

 OGGETTO SOCIALE:.………………………….………………………………………………. 



 

 TITOLARI DI CARICHE O QUALIFICHE (Cognome, nome, luogo e data di nascita, 
carica):………………………………………………………………………….…………………………
…………………………………………………………………………………………… 

 SOCI E TITOLARI DI DIRITTI SU QUOTE E AZIONI/PROPRIETARI: 
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………… 

□ che il consorzio che rappresenta è composto dalle seguenti società consorziate:  

Denominazione sociale  Sede legale  

  

  

  

  

 

□ che gli amministratori del consorzio muniti di poteri di rappresentanza sono (indicare se professionisti 
anche Ordine/Collegio di iscrizione, numero e data dell’iscrizione): 

Cognome e Nome 
Ordine/Collegio e 
provincia di iscrizione 

Numero e 
data 
iscrizione 

Carica ricoperta nel 
consorzio 

    

    

    

    

 

□ che il consorzio stabile di società di professionisti e di società di ingegneria, anche in forma mista, è 
formato da non meno di tre consorziati che hanno stabilito di operare in modo congiunto nel settore dei 
contratti pubblici di lavori, servizi e forniture per un periodo di tempo non inferiore a cinque anni, 
istituendo a tal fine una comune struttura di impresa (art. 45 comma c. del D. Lgs. 50/2016)  

2) REQUISITI DI ORDINE GENERALE ai sensi dell’art. 80 del D. Lgs. 50/2016 (barrare le caselle di 
interesse)  

che per il professionista/operatore economico non sussiste alcuno dei motivi di esclusione indicati 
dall’art. 80 del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i., e segnatamente: 



 

a) che i soggetti che devono essere in possesso dei requisiti di ordine generale art. 47 del D.Lgs. 
50/2016 e s.m.i. sono: 

 Cognome e nome …………………………………………………………………nato a 
…………………………………………………... (Prov. ……………….), il ………….………,codice 
fiscale ....……………, in qualità di ………………………………………..…………………………….. 

 Cognome e nome ………………………………………………………………….………, nato a 
………………………………………………………... (Prov. ……………….), il …….., codice fiscale 
…………………………………………….....……………,in qualità di 
……………………………………………………………..…………………………….. 

 Cognome e nome ………………………………………………………………….………, nato a 
………………………………………………………... (Prov. ……………….), il …….., codice fiscale 
…………………………………………….....……………,in qualità di 
……………………………………………………………..…………………………….. 

b) che il sottoscritto e i soggetti sopraindicati, non hanno subito condanna con sentenza definitiva 
o decreto penale di condanna divenuto irrevocabile o sentenza di applicazione della pena su 
richiesta ai sensi dell'art. 444 del Codice di Procedura Penale, per uno dei seguenti reati: 

1. delitti, consumati o tentati, di cui agli articoli 416, 416-bis del Codice Penale ovvero delitti 
commessi avvalendosi delle condizioni previste dal predetto articolo 416-bis ovvero al fine di 
agevolare l'attività delle associazioni previste dallo stesso articolo, nonché per i delitti, 
consumati o tentati, previsti dall'art. 74 del D.P.R. 9 ottobre 1990, n. 309, dall'art. 291-quater del 
D.P.R. 23/01/1973, n. 43 e dall'art. 260 del D. Lgs.  03/04/2006, n. 152, in quanto riconducibili 
alla partecipazione a un'organizzazione criminale, quale definita all'art. 2 della decisione quadro 
2008/841/GAI del Consiglio;  

2. delitti, consumati o tentati, di cui agli artt. 317, 318, 319, 319-ter, 319-quater, 320, 321, 322, 
322-bis, 346-bis, 353, 353-bis, 354, 355 e 356 del Codice Penale nonché all'art. 2635 del 
Codice Civile;  

3. frode ai sensi dell'articolo 1 della convenzione relativa alla tutela degli interessi finanziari delle 
Comunità Europee;  

4. delitti, consumati o tentati, commessi con finalità di terrorismo, anche internazionale, e di 
eversione dell'ordine costituzionale reati terroristici o reati connessi alle attività terroristiche;  

5. delitti di cui agli artt. 648-bis, 648-ter e 648-ter.1 del Codice Penale, riciclaggio di proventi di 
attività criminose o finanziamento del terrorismo, quali definiti all'art. 1 del D. Lgs. 22/06/2007, 
n. 109 e ss.mm.ii;  

6. sfruttamento del lavoro minorile e altre forme di tratta di esseri umani definite con il D. Lgs.  
04/03/2014, n. 24;  

7. ogni altro delitto da cui derivi, quale pena accessoria, l'incapacità di contrattare con la Pubblica 
Amministrazione;  

c) che non sussistono le cause di decadenza, di sospensione o di divieto previste dall'articolo 67 
del decreto legislativo 6 settembre 2011, n. 159 o di un tentativo di infiltrazione mafiosa di cui 
all'articolo 84, comma 4, del medesimo decreto, fermo restando quanto previsto dagli articoli 
88, comma 4-bis, e 92, commi 2 e 3, del decreto legislativo 6 settembre 2011, n. 159, con 
riferimento rispettivamente alle comunicazioni antimafia e alle informazioni antimafia (Art. 80, 
comma 2, D.Lgs. 80/16); 

d) di non aver commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, rispetto agli obblighi relativi al 
pagamento delle imposte e tasse o dei contributi previdenziali, secondo la legislazione italiana o 
quella dello Stato in cui sono stabiliti (art. 80, comma 4, D.Lgs. 80/16) indicando i seguenti 
riferimenti INPS, INAIL, INARCASSA: 



 

INPS 

Sede competente Indirizzo 

  

Tel./Fax Matricola Azienda 

  

 

INAIL 

Sede competente Indirizzo 

  

Tel./Fax Codice Ditta 

  

             

INARCASSA 

 

Sede competente Indirizzo 

  

Tel./Fax Posizione contributiva 

  

 

ALTRO (Geometri, Periti Industriali) 

 

Sede competente Indirizzo 

  

Tel./Fax Posizione contributiva 

  

 

e) di non aver commesso gravi infrazioni debitamente accertate alle norme in materia di salute e 
sicurezza sul lavoro nonché agli obblighi di cui all'articolo 30, comma 3 del D. Lgs. 50/2016; 

f) di non trovarsi in stato di fallimento, di liquidazione coatta, di concordato preventivo, salvo il 
caso di concordato con continuità aziendale, o nei cui riguardi sia in corso un procedimento per 
la dichiarazione di una di tali situazioni, fermo restando quanto previsto dall'articolo 110 del D. 
Lgs. 50/2016;  



 

(Oppure, in caso di concordato preventivo con continuità aziendale) 

di avere depositato il ricorso per l’ammissione alla procedura di concordato preventivo con 

continuità aziendale, di cui all’art. 186-bis del R.D. 16 marzo 1942, n. 267, e di essere stato 

autorizzato alla partecipazione a procedure per l’affidamento di contratti pubblici dal Tribunale di … 

[inserire riferimenti autorizzazione, n., data, ecc., …]; 

(Oppure) 

di trovarsi in stato di concordato preventivo con continuità aziendale, di cui all’art. 186-bis del R.D. 

16 marzo 1942, n. 267, giusto decreto del Tribunale di …………    [………… del……]; 

 

g) di non aver commesso gravi illeciti professionali, tra cui quelli indicati nell’art. 80, comma 5, lett. 
c) del D.Lgs. 50/2016, tali da rendere dubbia la sua integrità o affidabilità; 

h) di non essere a conoscenza che la partecipazione dell'impresa/professionista determini una 
situazione di conflitto di interesse ai sensi dell'art. 42, comma 2, del D.Lgs. 50/2016;  

i) di non aver operato una distorsione della concorrenza derivante dal precedente coinvolgimento 
degli operatori economici/professionisti nella preparazione della procedura d'appalto di cui 
all'arti. 67 del D. Lgs 50/2016; 

j) di non esser stato assoggettato alla sanzione interdittiva di cui all'articolo 9, comma 2, lettera c) 
del decreto legislativo 8 giugno 2001, n. 231 o ad altra sanzione che comporta il divieto di 
contrarre con la pubblica amministrazione, compresi i provvedimenti interdittivi di cui 
all'articolo14 del decreto legislativo 9 aprile 2008, n. 81; 

k) di non aver violato il divieto di intestazione fiduciaria di cui all'articolo 17 della legge 19 marzo 
1990, n. 55. (L'esclusione ha durata di un anno decorrente dall'accertamento definitivo della 
violazione e va comunque disposta se la violazione non è stata rimossa);  

l) che riguardo agli obblighi di cui alla Legge 12/03/1999 n. 68 e s.m.i., l’operatore economico si 
trova nella seguente situazione (BARRARE QUELLA CHE INTERESSA): 

□ Non è assoggettabile agli obblighi di assunzione obbligatoria  di cui alla L. 68/99 e s.m.i., in 
quanto occupa non più di 15 dipendenti, oppure da 15 a 35 dipendenti e non ha effettuato 
assunzioni dopo il 18/01/2000; 

□ Dichiara, in sostituzione della certificazione di cui all’art. 17 della L. 68/99 e s.m.i. , che 
l’Impresa ha ottemperato alle norme della Legge stessa, in quanto occupa più di 35 
dipendenti, oppure occupa da 15 fino 35 dipendenti e ha effettuato una nuova assunzione 
dopo il 18/01/2000; 

m) che non sussistono le condizioni di esclusione di cui all’art. 80, comma 5, lett, l), del D.Lgs. 
50/16; 

n) di non trovarsi rispetto ad un altro partecipante alla medesima procedura, in una situazione di 
controllo di cui all'art. 2359 del codice civile o in una qualsiasi relazione, anche di fatto, se la 
situazione di controllo o la relazione comporti che le offerte sono imputabili ad un unico centro 
decisionale, precisando al riguardo:  

□ di trovarsi in situazione di controllo di cui all’art. 2359 del codice civile con i seguenti 
soggetti (indicare ragione sociale, cf, P IVA, sede ecc…) 
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………  

OVVERO 



 

□ di non trovarsi in alcuna situazione di controllo di cui all’art. 2359 del codice civile con alcun 
soggetto  

□ di non essere a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di soggetti che 
si trovano, rispetto al concorrente, in una delle situazioni di controllo di cui all’art. 2359 del 
codice civile 

OVVERO 

□ di essere a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di soggetti che si 
trovano, rispetto al concorrente, in una delle situazioni di controllo di cui all’art. 2359 del c.c. 
ed a tal fine offre in comunicazione i seguenti DOCUMENTI UTILI a dimostrare la situazione 
di controllo:  

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

o) di non essere stato escluso con sentenza definitiva dalla partecipazione alle procedure 
d’appalto (all’art. 80, comma 5, lett, 9, del D.Lgs. 50/16) 

p) ai sensi e per gli effetti dell’art. 53, c.16-ter, D.Lgs. 165/01 rubricato “incompatibilità, cumulo di 
impieghi e incarichi”, della L. 190/12 e del Piano Nazionale Anticorruzione, di non aver concluso 
contratti di lavoro subordinato o autonomo e comunque di non aver attribuito incarichi ad ex 
dipendenti che hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto dell’ASL Roma 1 nei 
propri confronti per il triennio successivo alla cessazione del rapporto; 

q) di autorizzare l’Amministrazione a compiere il trattamento dei dati forniti dal dichiarante nel 
presente procedimento al solo fine di svolgere la propria attività istituzionale. 

r) che, per i seguenti soggetti1, sebbene cessati dalla carica nell’anno antecedente la data di 
pubblicazione dell’Avviso in oggetto, non ricorrono le cause di esclusione di cui all'art. 80, c. 1, 
del D.Lgs. 50/20162, ovvero che da parte dell'operatore economico vi è stata completa ed 
effettiva dissociazione della condotta penalmente sanzionata: 

 Sig. _______________________ in qualità di ______________________________ 

 Sig. _________________________in qualità di ______________________________ 

 Sig. _________________________in qualità di ______________________________ 

s) di non trovarsi nelle condizioni di divieto di partecipare in più forme alla medesima procedura di 
cui alle Linee Guida n. 1 recanti “Indirizzi generali sull’affidamento di servizi attinenti 
all’architettura e all’ingegneria”; 

                                                             

1  
per le imprese individuali: per il titolare o il Direttore Tecnico; 

per le s.n.c.: per il Direttore Tecnico o tutti i soci; 

per le s.a.s.: per il Direttore Tecnico o i soci accomandatari; 

per ogni altro tipo di Società o di consorzio: dei membri del consiglio di amministrazione cui sia stata conferita la legale 

rappresentanza, di direzione o di vigilanza o dei soggetti muniti di potere di rappresentanza, di direzione o di controllo, del Direttore 

Tecnico o del socio unico persona fisica ovvero del socio di maggioranza in caso di società con meno di quattro soci 
2 Si precisa che l’esclusione e il divieto in ogni caso non operano: 

 quando il reato è stato depenalizzato, 

 quando è intervenuta la riabilitazione, 

 quando il reato è stato dichiarato estinto dopo la condanna, 

 in caso di revoca della condanna medesima. 



 

t) di impegnarsi a produrre, all'atto della sottoscrizione del disciplinare-contratto, una 
dichiarazione di impegno a contrarre idonea polizza di responsabilità civile professionale di cui 
al Punto 4.1 delle Linee Guida n. 1; 

u) di accettare incondizionatamente le prescrizioni, le condizioni, le regole e le modalità contenute 
nell'avviso pubblico finalizzato alla predisposizione dell'elenco; 

(in caso di raggruppamento temporaneo di professionisti costituendo) 

v) se del caso, di impegnarsi, in caso di affidamento di incarico, a costituirsi in Raggruppamento 
temporaneo, conferendo mandato collettivo speciale di rappresentanza al designato 
capogruppo. 

w) di impegnarsi a comunicare tempestivamente qualsiasi variazione relativa alle condizioni di cui 
sopra nonché ai dati ed informazioni inseriti nella presenta richiesta; 
 

x) di acconsentire al trattamento dei dati personali ai sensi dell’art. 23 del D.lgs. n. 196/2003; 
 

y) di accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute 
nell’Avviso. 

3) CAPACITA’ ECONOMICO FINANZIARIA (art. 83 D.Lgs. 50/2016 barrare le caselle di 

interesse)   

1) che il fatturato globale per i servizi di ingegneria e di architettura espletati nei migliori tre 
esercizi dell’ultimo quinquennio è il seguente:        

 

 
2) che i servizi di ingegneria e di architettura espletati negli ultimi dieci anni sono i seguenti: 

 

 
3) che l’organico aziendale consta di n. ___ Addetti, di cui n. ___ Impiegati; n.___ Tecnici; n. 

___Operai. 

SI ALLEGA: 

ESERCIZI FINANZIARI FATTURATO GLOBALE 

20__  

20__  

20__  

  

DESCRIZIONE SERVIZIO CON 
INDICAZIONE PERIODO 

COMMITTENTE IMPORTO 

   

   

   



 

□ Dichiarazioni di Idoneità Morale da compilarsi da parte di ciascun Legale 
rappresentante/Procuratore speciale/Direttore Tecnico/ciascun socio nelle società in nome 
collettivo/soci accomandatari nelle società in accomandita semplice (Modulo A); 

□ Dichiarazioni di Idoneità Morale da compilarsi da parte dei titolari, soci, direttori tecnici, 
amministratori muniti di potere di rappresentanza e soci accomandatari cessati dall’incarico (Modulo 
A);  

□ Modulo B Scheda Curriculum vitae Professionale dei professionisti che effettivamente 
espleteranno l’incarico, timbrati e firmati in ogni loro pagina; 

□ Fotocopia di un documento di identità in corso di validità del legale rappresentante. 

Data __________________  

________________________________________________ 

(Timbro della società e firma del legale rappresentante) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

SEGUE MODELLO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

MODULO A 

Dichiarazioni di idoneità morale da compilarsi da parte di ciascun Legale 
rappresentante/Procuratore speciale/Direttore Tecnico/ciascun socio nelle società in nome 
collettivo/soci accomandatari nelle società in accomandita semplice. 

DICHIARAZIONE 
(Art. 80, c.3 del D.Lgs. 50/2016 e ss.mm.ii.) 

la presente dichiarazione, una per ciascun interessato, deve essere resa: 

• per le imprese individuali: per il titolare o il Direttore Tecnico 

• per le s.n.c.: per il Direttore Tecnico o tutti i soci 

• per le s.a.s.: per il Direttore Tecnico o i soci accomandatari 

• per ogni altro tipo di Società o di consorzio: dei membri del consiglio di amministrazione cui sia stata 
conferita la legale rappresentanza, di direzione o di vigilanza o dei soggetti muniti di potere di 
rappresentanza, di direzione o di controllo, del Direttore Tecnico o del socio unico persona fisica ovvero del 
socio di maggioranza in caso di società con meno di quattro soci 

Il sottoscritto …….………………………………………………………….……………………….. 

Nato a  ……………………………………       ……… Prov. ………….…………………………… 

C.F. ……………………………………………, in qualità di …………………………..…………. 

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

(INDICARE LA CONSISTENZA ORGANIZZATIVA DELL’OPERATORE ECONOMICO in base all’art. 46 
del D.Lgs. 50/2016. Es.: professionista singolo, associazione di professionisti, società tra professionisti, 
consorzio, ecc.) 

della ………………………………………………………………………………………………..... 

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

con sede in …………………………. Via ……………………………….        n. ………………. Codice 
fiscale……………………………………. P.IVA …………………………………………. 

consapevole delle sanzioni penali cui può incorrere in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ai sensi 
dell’art. 76 del DPR 445/2000, al fine di essere iscritto nell’Elenco dei Professionisti per il conferimento di 
incarichi di cui all’oggetto 

D I C H I A R A 

a) che nei propri confronti non vi è stata condanna con sentenza definitiva o decreto penale di 
condanna divenuto irrevocabile o sentenza di applicazione della pena su richiesta ai sensi dell'art. 
444 del Codice di Procedura Penale, per uno dei seguenti reati: 

1. delitti, consumati o tentati, di cui agli artt. 416, 416-bis del Codice Penale ovvero delitti 
commessi avvalendosi delle condizioni previste dal predetto art. 416-bis ovvero al fine di 



 

agevolare l'attività delle associazioni previste dallo stesso articolo, nonché per i delitti, 
consumati o tentati, previsti dall'art. 74 del D.P.R. 9/10/1990, n. 309, dall'art. 291-quater del 
D.P.R. 23/01/1973, n. 43 e dall'art. 260 del D. Lgs. 152/2006, in quanto riconducibili alla 
partecipazione a un'organizzazione criminale, quale definita all'art.2 della decisione quadro 
2008/841/GAI del Consiglio;  

2. delitti, consumati o tentati, di cui agli artt. 317, 318, 319, 319-ter, 319-quater, 320, 321, 322, 
322-bis, 346-bis, 353, 353-bis, 354, 355 e 356 del Codice Penale nonché all'art. 2635 del 
Codice Civile;  

3. frode ai sensi dell'art.1 della convenzione relativa alla tutela degli interessi finanziari delle 
Comunità Europee;  

4. delitti, consumati o tentati, commessi con finalità di terrorismo, anche internazionale, e di 
eversione dell'ordine costituzionale reati terroristici o reati connessi alle attività terroristiche;  

5. delitti di cui agli artt. 648-bis, 648-ter e 648-ter.1 del Codice Penale, riciclaggio di proventi di 
attività criminose o finanziamento del terrorismo, quali definiti all'art. 1 del D.Lgs. 109/2007 e 
ss.mm.ii.;  

6. sfruttamento del lavoro minorile e altre forme di tratta di esseri umani definite con il D.Lgs. 
24/2014;  

7. ogni altro delitto da cui derivi, quale pena accessoria, l'incapacità di contrattare con la 
Pubblica Amministrazione;  

b) che i reati per i quali si è subita una delle condanne di cui sopra, ivi compresi quelli che beneficiano 
della non menzione sono (elencare eventuali sentenze, pene patteggiate e/o decreti penali di 

condanna):…………………………………………………………………3 

c) che, pur essendo stato vittima dei reati previsti e puniti dagli artt. 317 e 629 del Codice Penale 
aggravati ai sensi dell'art. 7 del Decreto Legge  152/1991, convertito, con modificazioni, dalla Legge 
n. 203/1991, non ha omesso di denunciare i fatti all'autorità giudiziaria, salvo ricorrendo i casi 
previsti dall'art. 4, primo comma, della Legge 689/1981;    

d) di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art.13 del D.Lgs.196/03 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 __________________________   

         FIRMA     
                                     _______________________________                                                      

                            (firma autografa) (4) 

     
 

 

 

 

                                                             
3 Il dichiarante non è tenuto ad indicare le condanne quando il reato è stato depenalizzato ovvero quando è intervenuta la 

riabilitazione ovvero quando il reato è stato dichiarato estinto dopo la condanna ovvero in caso di revoca della condanna 

medesima. Al fine di consentire all’Amministrazione la valutazione dell’incidenza dei reati sulla moralità professionale il soggetto 

dichiarante è invitato ad allegare ogni documentazione utile. 
4 La firma di ciascuna delle persone dichiaranti deve essere autenticata dal notaio o da un pubblico ufficiale. In alternativa può 

essere allegata la fotocopia semplice di un documento di identità in corso di validità. 


