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COMUNE DI CITTADELLA









Via Indipendenza, 41









35013 CITTADELLA (PD)

Dichiarazione sostitutiva allegata alla domanda di partecipazione alla gara per l’affidamento in concessione del servizio di accertamento, riscossione volontaria e coattiva di entrate tributarie e patrimoniali diverse.

Il Sottoscritto_______________________________ nato a _______________________ il_______________ residente a ________________________ C.A.P. _______ in via __________________________ n. ______, in qualità di (specificare il titolo del dichiarante: carica ricoperta, estremi della procura, ecc.) _______________________________________________________________________________________ dell’impresa ______________________ CF/P.IVA _________________ via ______________________ Città _______________________________ C.A.P. _______ partecipa alla gara in oggetto come (Impresa singola / Capogruppo / Mandante / Consorzio / Consorziata affidataria dell’esecuzione del servizio), ________________________________________________________________________________________

avvalendosi della facoltà concessagli dagli artt. 46 e 47 del D.P.R n° 445/2000, per la documentazione relativa alla gara in oggetto, 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

a) che l’impresa____________________________ C.F./ P.IVA ________________________ risulta iscritta al Registro delle Imprese presso la C.C.I.A.A. di _________________ n. iscrizione________________ n. Repertorio Economico Amministrativo _____________________, o all’Albo nazionale degli enti cooperativi ______________________________________________________ o altri albi previsti per legge ___________________________________________________________________________ per la seguente

attività______________________________________________________ dal: ______________________ che le generalità del/i legale/i rappresentante/i dell’impresa sono le seguenti:

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Con scadenza il __________________________________________________________________________

- che le altre persone aventi la legale rappresentanza sono:

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Con scadenza il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Con scadenza il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Con scadenza il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Con scadenza il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Con scadenza il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Con scadenza il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Con scadenza il __________________________________________________________________________

Che le persone che hanno avuto la legale rappresentanza e che sono cessate dalla carica nel triennio antecedente la data di pubblicazione del bando relativo alla presente gara sono :

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Carica cessata il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Carica cessata il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Carica cessata il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Carica cessata il __________________________________________________________________________

Sig.______________________________________ nato a ________________________ il_______________ residente in _______________________ via _______________________ Prov.___________ Cap ________

Carica sociale ___________________________________________________________________________

Carica cessata il __________________________________________________________________________

b) che l’impresa è iscritta all’Albo dei soggetti privati abilitati ad effettuare attività di liquidazione e di accertamento dei tributi e quelle di riscossione dei tributi e di altre entrate delle Province e dei Comuni, di cui all’art. 53 del D.Lgs. 446/1997, oppure che l’impresa è un operatore degli Stati membri stabiliti in un Paese dell’Unione europea che esercita l’attività di accertamento e riscossione dei tributi e di altre entrate, come risulta dalla certificazione allegata alla domanda di partecipazione;

c) che il capitale sociale, interamente versato, è adeguato secondo le prescrizioni dell’articolo 3 bis del D.L. 25 marzo 2010 n. 40, convertito con modificazioni dalla legge n. 73 del 22 maggio 2010;
d) l'inesistenza di debiti definitivamente accertati e scaduti di natura tributaria con il Comune di Cittadella;

e) l’insussistenza delle cause di esclusione dalla partecipazione alle procedure di affidamento previste dall’art. 38 del D.Lgs. n. 163/2006 ed inoltre:

e1) che l’indirizzo dell’ufficio competente INPS è ____________________________ e che il numero di matricola INPS è _____________;

e2) che l’indirizzo dell’ufficio competente INAIL è ______________________ e che il numero della  posizione assicurativa territoriale INAIL è ______________;

e3) che il numero dei dipendenti dell’azienda è attualmente pari a _______:

e4) C.C.N.L. applicato è _______________________________________________;

f) l’inesistenza delle cause di esclusione di cui all’art. 36, comma 5 del D.Lgs. n. 163/2006, relative alla partecipazione alla medesima procedura di affidamento del consorzio stabile e dei consorziati;

g) l’inesistenza delle cause di esclusione di cui all’art. 37, comma 7 del D.Lgs. n. 163/2006, relative alla partecipazione alla medesima gara in più di un raggruppamento temporaneo o consorzio ordinario di concorrenti, ovvero alla partecipazione alla gara anche in forma individuale in caso di partecipazione alla gara medesima in raggruppamento o consorzio ordinario di concorrenti;

h) l’insussistenza di provvedimenti interdittivi alla contrattazione con le pubbliche amministrazioni ed alla partecipazione a gare pubbliche di cui all'art. 14 del D.Lgs. n. 81/2008, conseguenti a provvedimenti di sospensione dell'attività imprenditoriale per violazione delle disposizioni per il contrasto del lavoro irregolare e per la tutela della salute e della sicurezza dei lavoratori;

i) il tassativo rispetto del contratto collettivo di lavoro nazionale e, se esistenti, degli integrativi territoriali e/o aziendali, delle norme sulla sicurezza nei luoghi di lavoro di cui al D.Lgs. 81/2008, nonché di tutti gli adempimenti di legge nei confronti dei lavoratori dipendenti o soci;

j) di essere in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili (articolo 17 della legge 68/99) oppure di non essere tenuti all’applicazione delle norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili;

l) la sussistenza della capacità economica e finanziaria, come risulta dalle dichiarazioni bancarie allegate alla

domanda di partecipazione, emesse da istituti di credito;

m) di aver gestito, senza essere incorsi in contestazioni per gravi inadempienze, nell’ultimo quinquennio 01/01/2005-31/12/2009, per la durata di almeno anni 2 (due), tutti i servizi oggetto della presente gara in almeno 1 (uno) Comune con popolazione superiore a 15.000 (quindicimila) abitanti;

n) di impegnarsi, in caso di aggiudicazione, a stabilire un ufficio a Cittadella, secondo quanto stabilito dall’articolo 9 del capitolato d’oneri;

o) di possedere certificazione di qualità UNI EN ISO 9001:2000 nel cui campo rientrano i servizi oggetto di gara, come da apposita documentazione allegata alla domanda di partecipazione;

p) che il numero medio annuo di dipendenti regolarmente assunti nel triennio 2007/2008/2009 non è inferiore a 40 unità e vi è almeno 1 dirigente e 1 ufficiale della riscossione di cui all’articolo 42 del D.Lgs. 112/99;

q) di non essere incorso dal 1 gennaio 2008 ad oggi, in contestazioni per omesso o ritardato riversamento al rispettivo Ente concedente, alle prescritte scadenze delle entrate in concessione previste dal bando di gara. (Non si considerano le contestazioni relative a omesso o ritardato riversamento in caso di affidamenti in RTI con altri soggetti ai quali sia esclusivamente riferibile l’omesso o ritardato pagamento delle somme spettanti all’ente. Non sono considerate le contestazioni per ritardati riversamenti effettuati entro 10 giorni lavorativi dalle prescritte scadenze. Per contestazione si intende l’atto formale con il quale l’Ente concedente contesta l’omesso o tardivo riversamento delle somme dovute contrattualmente);

r) che gli enti per conto dei quali sono stati gestiti e tutt’ora vengono gestiti i servizi oggetto della presente concessione dal 1° gennaio 2008 alla data odierna sono i seguenti:

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Alla suddetta dichiarazione allega congiuntamente copia fotostatica del documento di identità valido del soggetto firmatario.

Nel caso in cui la domanda di partecipazione e la dichiarazione sostitutiva vengano sottoscritte dal medesimo legale rappresentante sarà sufficiente allegare una sola fotocopia del documento di identità valido del sottoscrittore.

N.B. Ogni pagina del presente modulo dovrà essere firmata da chi sottoscrive la presente dichiarazione.

NOTA: Si informa che, ai sensi del D.Lgs. 196/03, i dati forniti dai concorrenti saranno utilizzati solo ed esclusivamente ai fini istituzionali e per la gara in corso.



Il modulo non deve essere bollato








Timbro e firma leggibile del Legale Rappresentante______________________________________        Data___________________


