Allegato 5 – modello per società e consorzi “Dichiarazione circostanze artt. 3.5. e 6.11.1. b) Normativa”

CARTA INTESTATA DEL
SOGGETTO RICHIEDENTE

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(art. 46 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445)

Il sottoscritto _________________________________________________________ , 
nat_ a _____________________________________________ il ________________ ,
e residente in ______________________ Via/Piazza _____________________________________ , Cap _________ ,
Codice Fiscale __________________________________ , Part. IVA _______________________________________ , 
in qualità di Professionista/legale rappresentante di/del ________________________________________________ ,
con riferimento al Sistema di Qualificazione dei Prestatori di Servizi Tecnici e Professionali istituito da codesta Società:
a conoscenza delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, nel caso di dichiarazioni mendaci, esibizione di atti falsi o contenenti dati non più corrispondenti al vero,
DICHIARA
sotto la propria responsabilità che _________________________________:
	                                                                            (indicare il soggetto che richiede l’iscrizione o il rinnovo)
a) non si trova in stato di fallimento, di liquidazione coatta o di concordato preventivo o nei cui riguardi non sia in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni;
b) non ha violato il divieto di intestazione fiduciaria posto all’articolo 17 della legge 19 marzo 1990, n. 55;
c) non ha commesso gravi infrazioni, debitamente accertate, alle norme in materia di sicurezza ed a ogni altro obbligo derivante dai rapporti di lavoro, risultanti dai dati in possesso dell’Osservatorio dei contratti pubblici;
d) non ha commesso grave negligenza o malafede nell’esecuzione di lavori affidati accertato con qualsiasi mezzo di prova;
e) non ha commesso un errore grave nell’esercizio delle loro attività professionali accertato con qualsiasi mezzo di prova;
f) non ha commesso irregolarità, definitivamente accertate, rispetto agli obblighi relativi al pagamento delle imposte e tasse, secondo la legislazione italiana o quella dello Stato in cui sono stabiliti;
g) nell’anno antecedente la data di presentazione della domanda al Sistema, non ha reso false dichiarazioni in merito ai requisiti e alle condizioni rilevanti per la partecipazione alle procedure di gara e affidamento dei subappalti, risultanti dai dati in possesso dell’Osservatorio dei contratti pubblici;
h) non ha commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, alle norme in materia di contributi previdenziali e assistenziali;
i) è in regola con gli obblighi derivanti dalle disposizioni che regolano il diritto al lavoro dei disabili (art. 17 legge 12 marzo 1999 n. 68);
j) nei propri confronti non è stata applicata:
· la sanzione interdittiva di cui all’art. 9, comma 2, lett. c) del D. lgs. 8 giugno 200, n. 231 per reati contro la pubblica amministrazione o il patrimonio commessi da un proprio rappresentante nell’interesse e a vantaggio della persona giuridica;
· altra sanzione che comporti il divieto a contrarre con la pubblica amministrazione.
k) ha disponibile in organico n°  _____  Direttore/i Tecnico/i ingegnere o architetto o laureato in una disciplina tecnica attinente all’attività prevalente svolta dalla società, abilitato/i all’esercizio della professione da almeno 120 mesi nonché iscritto/i all’albo professionale (limitatamente alle società di ingegneria).
Il sottoscritto dichiarante è inoltre a conoscenza che potranno essere effettuati controlli sulla veridicità della suddetta dichiarazione ai sensi dell’art. 71 del D.P.R. 445/2000 mediante accertamenti presso l’amministrazione competente; in ogni caso, rilascia il proprio consenso a detti accertamenti, impegnandosi a produrre in tempi ristretti la documentazione richiesta.

__________, lì ________________    		
							
								
                 (firma del dichiarante)

Allegata fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità (indicare tipo ed estremi del documento):
 ___________________________________________________________________________________________
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