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COMUNE DI CASALE MONFERRATO 
 

 

 

OGGETTO: 
ISTANZA DI PARTECIPAZIONE 

E DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA 
(Artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i.) 

 

 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________________________________ 

nato/a a _______________________________________________ il __________________________ 

residente in ____________________________ Via/Piazza ___________________________ n. ____ 

Codice Fiscale ___________________ in qualità di legale rappresentante/agente/procuratore della 

Compagnia assicuratrice _______________________________________________________ con sede 

in Via ____________________________________________ n.____ CAP _____________ Comune 

____________________________________________________________ Prov. (________)Codice 

Fiscale _____________________________ Part ita IVA _____________________________ Telefono 

__________________ Fax __________________ e-mail ___________________________ PEC 

__________________________________ 
 

se procuratore (compilare): 
 

giusta procura speciale autent icata nella f irma in data ___________________ dal Notaio in 

__________________ Dott. ___________________________ , repertorio n. __________________ 

 

CHIEDE 
 

di partecipare alla presente procedura negoziata, in vista dell’aff idamento della polizza Incendio del 

Comune di Casale Monferrato ai sensi dell’Art. 36, comma 2, lettera b) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i., per 

il periodo dal 01/10/2017 al 30/06/2020, presentando offerta per il seguente lotto unico. 

• Lotto Unico – Incendio– CIG 7152187B6A 
 

A tal f ine, consapevole della responsabilità penale e delle conseguenze cui può andare incontro in 

caso di dichiarazione mendace o contenente dat i non più rispondent i a verità, ai sensi e per gli effett i 

degli Artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i. 

 

E 
 

informato, ai sensi e per gli effett i dell’Art. 13 del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i., che i dat i personali raccolt i 

saranno trattat i, anche con strument i informat ici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per 

il quale la presente dichiarazione viene resa, 

 

DICHIARA 
 

 che il concorrente partecipa alla procedura come  (barrare la casella che interessa): 

□ Impresa individuale o società, anche cooperat iva 
[Art. 45, comma 2, lett. a) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.] 
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□ Consorzio ex L. 422/1909e s.m.i., o ex D.Lgs. 1577/1947 e s.m.i.; consorzio ex L. 443/1985 e 

s.m.i. 
[Art. 45, comma 2, lett. b) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.] 

□ Consorzio stabile, cost ituito anche in forma di società consort ile ex Art. 2615-ter del 

Codice Civile 
[Art. 45, comma 2, lett. c) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.] 

□ Raggruppamento Temporaneo di concorrent i, cost ituito dai soggett i ex Art. 45, comma 

2, lettere a), b) e c) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i. 
[Art. 45, comma 2, lett. d) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.] 

□ Consorzio ordinario di concorrent i ex Art. 2602 del Codice Civile, cost ituito dai soggett i 

ex Art. 45, comma 2, lettere a), b) e c) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i., o cost ituito anche in 

forma di società consort ile ex Art. 2615-ter del Codice Civile 
[Art. 45, comma 2, lett. e) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.] 

□ Aggregazione tra imprese aderent i al contratto di rete ex Art. 3, comma 4-ter, del D.L. n. 

5 del 10/02/2009, convert ito, con modif icazioni, dalla L. n. 33 del 09/04/2009 e s.m.i. 
[Art. 45, comma 2, lett. f) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.] 

□ Gruppo Europeo di Interesse Economico (G.E.I.E.) ex D.Lgs. 240/1991 e s.m.i. 
[Art. 45, comma 2, lett. g) del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.] 

□ Operatore economico stabilito in altro Stato membro 
[Art. 45, comma 1 del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.] 

□ Impresa in coassicurazione ex Art. 1911 del Codice Civile 

 

 (in caso di consorzio – raggruppamento – coassicurazione) che il consorzio 

raggruppamento/coassicurazione è cost ituito dalle seguent i ditte: 
(indicare i nominativi e le sedi legali delle ditte facenti parte del 
raggruppamento/consorzio/coassicurazione, le quali dovranno compilare e sottoscrivere analoga 
dichiarazione) 

nominat ivo: ________________________________ sede: _____________________________ 

nominat ivo: ________________________________ sede: _____________________________ 

nominat ivo: ________________________________ sede: _____________________________ 

 

 che il concorrente è iscritto nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio di 

_____________________________ (o ad altro organismo equipollente secondo la legislazione 

del Paese di appartenenza) per la seguente att ività _____________________________ ed 

attesta i seguent i dat i (per le ditte con sede in uno stato straniero, indicare i dat i di iscrizione 

nell’Albo o Lista uff iciale dello Stato di appartenenza) (Art. 83, comma 3 del D.Lgs. 50/2016 e 

s.m.i.): 

a. natura giuridica ___________________________________________________________ 

b. denominazione ___________________________________________________________ 

c. sede legale ________________________________________________________________ 

d. data di iscrizione __________________________________________________________ 

e. durata ____________________________________________________________________ 
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f. oggetto sociale ____________________________________________________________ 

 __________________________________________________________________________ 

g. nominat ivi dei t itolari, soci, direttori tecnici, amministratori munit i di rappresentanza, soci 

accomandatari sono (indicare nome, cognome ,qualif ica, luogo e data di nascita): 

1) ______________________________________________________________________ ; 

2) ______________________________________________________________________ ; 

3) ______________________________________________________________________ ; 

4) ______________________________________________________________________ ; 

5) ______________________________________________________________________ ; 

6) ______________________________________________________________________ ; 

7) ______________________________________________________________________ ; 

8) ______________________________________________________________________ ; 

9) ______________________________________________________________________ ; 

10) ______________________________________________________________________ ; 

 

 (barrare la casella che interessa) 

□ che non ci sono soggett i (legali rappresentant i, amministratori o direttori tecnici) cessat i 

dalla carica nell’anno antecedente la data di invio della Lettera di Invito; 

□ che i nominat ivi e le generalità dei soggett i (legali rappresentant i, amministratori o 

direttori tecnici) cessat i dalla carica nell’anno antecedente la data di invio della Lettera di 

Invito sono i seguent i (indicare nome, cognome ,qualif ica, luogo e data di nascita): 

1) ______________________________________________________________________ ; 

2) ______________________________________________________________________ ; 

3) ______________________________________________________________________ ; 

4) ______________________________________________________________________ ; 

5) ______________________________________________________________________ ; 

 

 che il concorrente è in possesso dell’Autorizzazione del Ministero dello Sviluppo Economico 
o dell’IVASS all’esercizio dell’attività di assicurazione nel ramo assicurativo oggetto della 

procedura di aff idamento e per il quale intende presentare offerta, ai sensi del D.Lgs. 209/2005 

e s.m.i.; 

 

 che il concorrente non è incorso in nessuno dei mot ivi di esclusione di cui all’Art. 80 del D.Lgs. 

50/2016 e s.m.i.; 

 

 che per il concorrente non sussistono cause di decadenza, di sospensione o di divieto, di cui 

all’Art. 67 del D.Lgs. 159/2011e s.m.i., né eventuali tentat ivi di inf iltrazione mafiosa di cui 

all’Art. 84, comma 4 del D.Lgs. 159/2011e s.m.i.; 

 

 che il concorrente non ha commesso violazioni gravi, def init ivamente accertate, rispetto agli 

obblighi relat ivi al pagamento delle imposte e tasse o dei contribut i previdenziali, secondo la 

legislazione italiana o dello Stato di appartenenza; 
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 che il concorrente non ha commesso gravi infrazioni debitamente accertate alle norme in 

materia di salute e sicurezza sul lavoro, nonché agli obblighi di cui all’Art. 30, comma 3 del 

D.Lgs. 50/2016e s.m.i.; 

 

 che il concorrente non si trova in stato di fallimento, di liquidazione coatta, di concordato 

prevent ivo, 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; 

 

 che il concorrente non si è reso colpevole di gravi illecit i professionali, tali da rendere dubbia la 

sua integrità o aff idabilità; 

 

 che il concorrente non si trova in una situazione di conflitto di interesse ai sensi dell’Art. 42, 

comma 2 del D.Lgs. 50/2016e s.m.i.; 

 

 che il concorrente non si trova in una situazione che possa determinare una distorsione della 

concorrenza, secondo quanto previsto dall’Art. 67 del D.Lgs. 50/2016e s.m.i.; 

 

 che il concorrente non è stato soggetto alla sanzione interditt iva di cui all’Art. 9, comma 2, lett. 

c) del D.Lgs. 231/2001e s.m.i., o ad altra sanzione che comport i il divieto di contrarre con la 

pubblica amministrazione, compresi i provvediment i interditt ivi di cui all’Art. 14 del D.Lgs. 

81/2008e s.m.i.; 

 

 che il concorrente non ha violato il divieto di intestazione f iduciaria di cui all’Art. 17 della Legge 

55/1990e s.m.i., o che è decorso almeno un anno dall’accertamento definit ivo della violazione e 

che la stessa è stata rimossa; 

 

 che il concorrente non si trova in alcuna situazione di controllo di cui all’Art. 2359 del Codice 

Civile con alcun soggetto partecipante alla medesima procedura di aff idamento, o in una 

qualsiasi relazione, anche di fatto, se la situazione di controllo o la relazione di fatto comport i 

che le offerte sono imputabili ad un unico centro decisionale; 

 

 che il concorrente ha preso visione del Capitolato Speciale di Polizza, della Lettera di Invito, 

di tutta la documentazione della procedura di aff idamento, di tutte le condizioni di luogo e di 

fatto necessarie per la formulazione dell’offerta, nonché di tutte le circostanze generali e 

part icolari che possano influire sulla determinazione del prezzo, sull’accettazione delle 

condizioni contrattuali e sull’esecuzione dell’appalto; e di aver giudicato il prezzo indicato in 

offerta nel suo complesso remunerat ivo e tale da consent ire l’offerta presentata, per cui non 

potrà essere accampata alcuna giust if icazione od attenuante in merito; 

 

 che il concorrente dispone di adeguata struttura organizzat iva e tecnica per il corretto 

espletamento dell’appalto ed è a completa conoscenza di tutte le prescrizioni, provvediment i, 

norme vigent i che disciplinano l’appalto in oggetto; 
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 che il concorrente, ai sensi dell’Art. 103, comma 11 del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i., essendo stato 

esonerato dalla presentazione di cauzione sia provvisoria che definit iva, ha migliorato la 

propria offerta economica (presentata nell’apposita busta “C – Offerta Economica”) come di 

seguito specif icato: 
 

Lotto Unico – Incendio (IN CIFRE)_____ % (IN LETTERE)__________________ per cento 

NON DEVE ESSERE QUI INDICATA L’OFFERTA COMPLESSIVA PRESENTATA ED INSERITA NELL’APPOSITA BUSTA “C – 
OFFERTA ECONOMICA”, BENSÌ LA SOLA PARTE PERCENTUALE DI RIBASSO CHE, IN VIRTÙ DELL’ESONERO DAL 

PRESENTARE CAUZIONE PROVVISORIA E DEFINITIVA, IL CONCORRENTE HA AGGIUNTO ALLA PROPRIA OFFERTA 

 

 che il concorrente si impegna a garant ire a favore dei lavoratori condizioni retribut ive non 

inferiori a quelle risultant i dai contratt i di lavoro e dagli accordi locali integrat ivi degli stessi, 

applicabili alla categoria ed alla località ove si svolge l’appalto; 

 

 che al personale dipendente del concorrente è applicato il C.C.N.L. _______________ ; 

 

 che il concorrente si impegna a rispettare per tutt i i propri addett i i trattament i salariali e 

normat ivi previst i dai C.C.N.L. di categoria; 

 

 che il concorrente è in regola con gli obblighi di natura contribut iva ed assicurat iva nei 

confront i dei propri dipendent i e che è t itolare delle seguent i posizioni: 

Codice cliente INAIL ___________________ sede di ________________________ ; 

Matricola INPS _____________________ sede di __________________________ ; 

 

 che il concorrente è in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili (Legge 

68/1999 e s.m.i.); 

 

 che il concorrente ha un organico medio annuo di n. _______ dipendent i; 

 

 che i cost i sostenut i dal concorrente concernent i l’adempimento delle disposizioni in materia 

di salute e sicurezza sui luoghi di lavoro sono pari a €_______________; 

 

 che il concorrente si impegna all’osservanza delle disposizioni di cui all’Art. 3 della legge 

136/2010 e s.m.i. recante le norme sulla tracciabilità dei flussi f inanziari; 

 

 che il concorrente è a conoscenza che la Stazione Appaltante si riserva il diritto di procedere 

d’uff icio a verif iche, anche a campione, in ordine alla veridicità delle dichiarazioni; 

 

 che il concorrente è consapevole che, qualora fosse accertata la non veridicità del contenuto 

della presente dichiarazione, il concorrente stesso verrà escluso dalla presente procedura, o, se 

risultato aggiudicatario, decadrà dall’aggiudicazione medesima, che verrà quindi annullata e/o 

revocata. Inoltre, qualora la non veridicità del contenuto della presente dichiarazione fosse 

accertata dopo la st ipula del contratto, questo potrà essere risolto di diritto ai sensi dell’Art. 

1456 del Codice Civile; 
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 che il broker ed i suoi collaboratori sono autorizzat i ad incassare i premi per conto del 

concorrente ai sensi dell’Art. 55 del Regolamento IVASS n. 5/2006 e s.m.i.; per effetto di ciò, il 

pagamento effettuato in buona fede al broker ed i suoi collaboratori si considera effettuato 

direttamente al concorrente, ai sensi dell’Art. 118 del D.Lgs. 209/2005 e s.m.i.; 

 

 che il concorrente si impegna a fornire con cadenza annuale, entro il trentesimo giorno 

successivo ad ogni annualità di durata del contratto, un’informat iva circa la quant if icazione dei 

sinistri denunciat i, corredata dei seguent i dat i minimi: numero sinistro, data di accadimento, 

t ipologia di avvenimento, importo pagato, importo riservato, data del pagamento o della 

chiusura senza seguito; 

 

 di essere informato, ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i., che i dat i personali raccolt i saranno 

trattat i, anche con strument i informat ici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il 

quale la presente dichiarazione viene resa e che t itolare del trattamento è il Comune di Casale 

Monferrato; 

 

 che nominat ivo, indirizzo, numero telefonico, numero di fax e indirizzo di posta elettronica 

della persona a cui inviare ogni comunicazione att inente lo svolgimento della procedura sono i 

seguent i: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ ; 

 

 che il concorrente ha realizzato, nel triennio 2014/2015/2016, una raccolta premi nel Ramo 
Danni pari ad almeno € 50.000.000,00. 

 

 

 

SI ALLEGA 
 

copia fotostatica,non autenticata, di un documento di identità del sottoscrittore in corso di 
validità. 
 

 

 

 

________________________________ 
(luogo e data) 

 

 

 

 

______________________________ 
(t imbro e firma per esteso e leggibile) 
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N.B.: 
 

 in caso di partecipazione di consorzi o raggruppament i, allegare offerta congiunta che 

comporta la responsabilità solidale di tutt i i soggett i nei confront i della Stazione Appaltante 

che, a pena di esclusione, deve: 

(a) essere sottoscritta da tutt i i soggett i; 

(b) specif icare le part i del servizio (% di copertura del rischio) che saranno eseguite dai 

singoli soggett i; 

(c) indicare il soggetto che si qualif icherà come capogruppo; 

(d) contenere l’impegno che, in caso di aggiudicazione, gli stessi soggett i si conformeranno 

alla disciplina prevista dall’Art. 48 del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i.; 
 

 in caso di coassicurazione, la Compagnia di Assicurazioni delegataria deve allegare alla 

presente dichiarazione la delega conferita da ciascuna Compagnia di Assicurazioni 

coassicuratrice dalla quale risult i: 

(a) l’impegno degli Assicuratori a riconoscere validi ed eff icaci gli att i di gest ione del 

Coassicuratore delegatario; 

(b) l’impegno degli Assicuratori a riconoscere validi ed eff icaci gli impegni assunt i e l’offerta 

formulata dal Coassicuratore delegatario; 

(c) l’accettazione delle quote di coassicurazione riservate dalla Compagnia di Assicurazioni 

delegataria. 

 

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
(Art. 13, D.Lgs. 196/2003 e s.m.i.) 

 

In relazione ai dat i raccolt i con la sopraestesa dichiarazione, ai sensi dell’Art. 48, comma 3, del 

D.P.R. 445/2000 e s.m.i., si comunica quanto segue: 

a) Finalità e modalità del trattamento: i dat i raccolt i sono f inalizzati esclusivamente 

all’istruttoria del procedimento in oggetto e potranno essere trattat i con strument i 

manuali, informat ici e telemat ici in modo da garant ire la sicurezza e la riservatezza dei 

dat i stessi. 

b) Natura del conferimento dei dati: è obbligatorio fornire i dat i richiest i. 

c) Conseguenze del rif iuto di fornire i dati: in caso di rif iuto non potrà essere dato corso 

all’istruttoria del procedimento e di conseguenza la Stazione Appaltante non potrà 

emettere il provvedimento richiesto; 

d) Categorie di soggetti ai quali possono essere comunicati i dati: i dat i raccolt i potranno 

essere comunicat i ad altri uff ici comunali, ad altri Ent i Pubblici o concessionari di pubblici 

servizi interessat i dalla procedura in oggetto; 

e) Diritti dell’interessato: l’interessato ha i diritt i di cui all’Art. 7 del D.Lgs. 196/2003 e s.m.i.; 

ad esempio i diritt i di accesso, opposizione al trattamento, rett if ica, aggiornamento e 

cancellazione dei dat i, etc.; copia dell’art icolo è disponibile a richiesta; 

f) Titolare del trattamento dei dati: il t itolare del trattamento dei dati è il Comune di 
Casale Monferrato. 

 


