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Modulo per dichiarazione sostitutiva di atto notorio 

 
Dipartimento dell’Amministrazione Penitenziaria 

Provveditorato Regionale per il Piemonte, Liguria e Valle d’Aosta 

 
ALLEGATO A) 

Avviso di manifestazione di interesse per la selezione di operatori economici da interpellare in procedure 

negoziate per l'affidamento di servizi di ingegneria e architettura di importo inferiore alla soglia di 

rilevanza comunitaria nel triennio 2026/2029 presso le sedi dell’Amministrazione nelle Regioni 

Piemonte, Valle D’Aosta e Liguria ai sensi dell’All. II.1 del D.lgs. 36/2023 e ss.mm.ii. 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

 

Il sottoscritto .........................................................................................................................................................  

nato a ……......................................................................................... Prov. (sigla).................. il ......./......./........  

C.F. .......................................................................................................................................................................  

residente nel Comune di ................................................................................................ Prov. (sigla)..................  

Via/Piazza/Località ..............................................................................................................................................  

nella sua qualità di (specificare se singolo professionista o rappresentante legale o procuratore di studio associato o società di ingegneria o di 

professionisti) ...............................................................................................................................................  

della/dello società/studio associato (compilare solo se pertinente) ..................................................................... 

con sede in ……............................................................................................................ Prov. (sigla) .................. 

Via/Piazza/Località .............................................................................................................................................. 

P. IVA/ C.F.: ................................................................................................................................................. 

Indirizzo di posta elettronica certificata (per  corrispondenza formale relativa all’Elenco di che trattasi) .................................. 

Indirizzo di posta elettronica ordinaria (per  corrispondenza informale generica) ......................................................... 

Ordine professionale ................................................................................................................. Prov. (sigla) ... 

Matricola n. .......................................................................... 

CHIEDE 

di partecipare alla procedura di selezione indicata in oggetto come (spuntare una sola casella):  

 

   Professionista singolo (prendendo atto che sarà considerato l’unico responsabile contrattualmente nei confronti 

della Stazione Appaltante); 

   Componente di studio associato di professionisti (indicare la denominazione dello Studio) 

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

   Legale rappresentante di Società di professionisti (indicare la denominazione della Società) 

………………………………………………………………………………………………..; 

   Legale rappresentante di Società di ingegneria (indicare la denominazione della Società) 

………………………………………………………………………………………………..; 
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   Legale rappresentante del raggruppamento temporaneo di professionisti o di società (indicare la 

denominazione) 

………………………………………………………………………………………………..; 

   Legale rappresentante del consorzio stabile di professionisti o di società (indicare la denominazione) 

………………………………………………………………………………………………..; 

Composta/composto dai seguenti professionisti: 

(per le società in nome collettivo indicare il nominativo dei soci e del direttore tecnico; per le società in accomandita semplice il 

nominativo dei soci accomandatari e del direttore tecnico; per ogni altro tipo di società o consorzio il nominativo degli amministratori 

muniti del potere di rappresentanza e del direttore tecnico) 

Nome e cognome Titolo prof.le / Albo Prov.le Codice Fiscale Carica 

    

    

    

    

    

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste 

dall’art. 76 del citato decreto 

DICHIARA 

1. che le tipologie di settore di propria competenza, tra quelle definite all’art. 3 comma 1 dell’Avviso 

menzionato in oggetto, sono (indicare obbligatoriamente le lettere corrispondenti ai settori prescelti o specificare “tutte”): 

_________________________________________________________________________________ 

2. che nei propri confronti e nei confronti dei soggetti indicati al comma 3 dell’art. 94 del D.Lgs. n. 36/2023 

e ss.mm.ii. non è stata pronunciata condanna con sentenza definitiva o emesso decreto penale di condanna 

divenuto irrevocabile, oppure sentenza di applicazione della pena su richiesta, ai sensi dell'articolo 444 del 

codice di procedura penale, per i reati elencati all’art. 94, comma 1, lettere a), b), c), d), e), f), g), h) del 

D.Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii.; 

3. l’insussistenza nei propri confronti e nei confronti dei soggetti indicati al precedente elenco di cause di 

decadenza, di sospensione o di divieto previste dall’art. 67 del D. Lgs. n. 159/2011 o di un tentativo di 

infiltrazione mafiosa di cui all’articolo 84, comma 4, del medesimo D. Lgs. n. 159/2011, incluso quanto 

previsto dal comma 2 terzo periodo dell’art. 94 comma 2 del D.Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii.; 

4. di essere consapevole che resta fermo quanto previsto dagli articoli 88, comma 4bis, e 92, commi 2 e 3, del 

D. Lgs. n. 159/2001, con riferimento rispettivamente alle comunicazioni antimafia e alle informazioni 

antimafia; 

5. di aver soddisfatto tutti gli obblighi previsti dall’art. 94 comma 6 del D.Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii. relativi 

al pagamento di imposte, tasse o contributi previdenziali, sia nel Paese dove è stabilito sia nello Stato 

membro dell'amministrazione aggiudicatrice o dell'ente aggiudicatore, se diverso dal paese di stabilimento, 

e di mantenere le seguenti posizioni previdenziali ed assicurative presso:  
(compilare solo se si tratta di società ovvero se si hanno dipendenti) 

INPS N. __________________________ Sede di ________________________  

INAIL N. _________________________ Sede di ________________________  

6. di non aver violato, per quanto di sua conoscenza, obblighi applicabili in materia di salute e sicurezza sul 

lavoro, di diritto ambientale, sociale e del lavoro, di cui all’articolo 95, comma 1, lett. a), del del D.Lgs. n. 

36/2023 e ss.mm.ii.; 
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7. di non trovarsi in una delle seguenti situazioni oppure è sottoposto a un procedimento per l’accertamento 

di una delle seguenti situazioni di cui all’articolo 94, comma 5, lett. d), del D.Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii.: 

fallimento, liquidazione coatta, concordato preventivo o sia in corso nei suoi confronti un procedimento per 

la dichiarazione di una di tali situazioni, concordato con continuità aziendale; 

8. di non essersi reso colpevole (né gli altri soci o i direttori tecnici qualora si tratti di società) di gravi illeciti 

professionali ai sensi del comma 1 lett. e) dell’art. 95 del D. Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii., di cui all’elenco 

dell’art. 98 del medesimo decreto; 

9. di non essere a conoscenza di qualsiasi conflitto di interessi legato alla sua partecipazione alla procedura di 

appalto (articolo 95, comma 1, lett. b) del D. Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii.; 

10. di non essere stato soggetto 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'articolo 14 del decreto legislativo 9 aprile 

2008, n. 81 ai sensi dell’articolo 94, comma 5, lettera a) del D. Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii.; 

11. di non essere iscritto nel casellario informatico tenuto dall'Osservatorio dell'ANAC per aver presentato false 

dichiarazioni o falsa documentazione ai sensi dell’art. 94 comma 5 lett. e); 

12. di non aver violato il divieto di intestazione fiduciaria di cui all'articolo 17 della legge 19 marzo 1990, n. 

55 ai sensi dell’articolo 98, comma 3, lettera e) del D. Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii.; 

13. di essere in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili di cui alla legge 12 marzo 

1999, n. 68 ai sensi dell’articolo 94, comma 5, lettera b) del D. Lgs. n. 36/2023 e ss.mm.ii. 

oppure  

di non essere assoggettato per i seguenti motivi (specificare di seguito):  

______________________________________________________________________________ 

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

partecipante alla medesima selezione (articolo 95, comma 1, lettera d); 

15. di non trovarsi nella condizione prevista dall’art. 53 comma 16-ter del D.Lgs. 165/2001 (pantouflage o 

revolving door) in quanto ha concluso contratti di lavoro subordinato o autonomo e, comunque, ha attribuito 

incarichi ad ex dipendenti della stazione appaltante che hanno cessato il loro rapporto di lavoro da meno di 

tre anni e che negli ultimi tre anni di servizio hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto della 

stessa stazione appaltante nei confronti del medesimo operatore economico; 

16. di essere in possesso dei requisiti per assumere incarichi professionali ai sensi della normativa vigente ed 

in particolare del D.P.R. 137/2012 e dei regolamenti da esso richiamati, in ragione della forma di 

partecipazione riportata in premessa, incluso l’aggiornamento professionale obbligatorio; 

17. di essere in regola alla data odierna con il versamento dei contributi previdenziali a favore della Cassa di 

previdenza professionale obbligatoria, (in caso di società/raggruppamenti/consorzi/studio associato la dichiarazione vale 

per tutti i soci e direttori tecnici); 

18. che nell’ambito del raggruppamento/società dei seguenti componenti il sottoscritto svolgerà la funzione di 

integrazione e coordinamento delle varie attività specialistiche di progettazione o similari (oppure che il 

coordinamento sarà svolto da (nel caso di raggruppamenti/società in cui sono presenti differenti specializzazioni) 

________________________________________________ ; 

19. di impegnarsi a comunicare tempestivamente ogni variazione dei dati indicati nel presente modulo, 

prendendo atto che l’omessa, parziale o tardiva segnalazione potrà dare luogo all’esclusione dalle procedure 

di selezione; 

20. di essere informato, ai sensi e per gli effetti dell’articolo 13 del D.Lgs. 196/2003, che i dati personali raccolti 

saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale 

la presente dichiarazione viene resa.  

21. di allegare dichiarazione ai sensi dell’art. 6 comma 2 lett. c) dell’avviso in ordine all’iscrizione sul M.E.P.A. 

e relativi CPV; 

22. di allegare dichiarazione di possesso capacità economico-finanziarie in relazione agli incarichi affidati negli 

ultimi 5 anni (dal 2021 al 2026), indicando l’importo complessivo fatturato; 

http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/2001_0231.htm#09
http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/2001_0231.htm#09
http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/2008_0081.htm#014
http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/2008_0081.htm#014
http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/1999_0068.htm#17
http://www.bosettiegatti.eu/info/norme/statali/1999_0068.htm#17
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23. di allegare dichiarazione di possesso dei requisiti tecnico-professionali, specificando risorse organizzative 

e materiali in proprio possesso (è facoltativo allegare il curriculum professionale, che invece verrà richiesto 

in occasione delle procedure di selezione). 

Relativamente a quanto indicato a__ punt_ n.___ preciso e dichiaro quanto segue: 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

 
 

 

Luogo  __________________________  

  

Data  __________________________  

 

Timbro e firma  

 

__________________________  

 
N.B.: Allegare copia fotostatica di documento di identità in corso di validità, ovvero sottoscrivere il modulo con 

firma digitale valida 


