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Allegato modello manifestazione interesse 
 

 
 
Spett.le COMUNE DI CUORGNÈ 

Via Garibaldi, n° 9 

10082 CUORGNE’ 
 

 
 
 
 
 
Oggetto:  
MANIFESTAZIONE DI INTERESSERE AD ESSERE INVITATO PE R AFFIDAMENTO SERVIZIO 
DI GESTIONE DELLA SICUREZZA SUI LUOGHI DI LAVORO AI  SENSI DEL D.GS. 81/2008 E 
S.M. E I.  - PERIODO MESI TRE – CIG: ZF6310C1AE. 
 
Il sottoscritto ......................................................................................................................................................, 
nato a ………………………..…………............., il …………................ C.F. ......................................................, 
residente in ............................................................. via ..................................................................................... 
con recapito professionale in ................................................. via ...................................................................... 
tel …………………..............fax ………............. e-mail …………………………………………………………….. 

 
In riferimento alla procedura negoziata per l'affidamento dei servizi in oggetto, presenta offerta in qualità di: 
(BARRARE LA CASELLA) 

Per nome e conto: 
� proprio in qualità di libero professionista singolo; 

ovvero 

Per nome e conto: 
� del raggruppamento di liberi professionisti che segue: 
……………………………………………………………………………………………………….……………. 
� dei liberi professionisti associati nelle forme di cui alla legge 23 novembre 1936, n° 1815: 
……………………………………………………………………………………………….…………………..….. 
� della società di professionisti: …………………………………………………………….…………..…..  
� della società di ingegneria: ..……………………………………………………………………….…..…… 
� altro (specificare): ………………………………………………..……………………………………..……. 

A tal fine ai sensi del D.P.R. 445/2000, consapevole/i delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del 
D.P.R. 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, e firmato ex art. 13 del 
D.Lgs. 196/2003 

 
DICHIARA 

1. di essere iscritto al seguente ordine professionale e con il seguente numero: 
− Ordine:………………………………………………………………………………………………………. 
− Numero di iscrizione:………………………………………………………………………………………. 

2. che i responsabili delle prestazioni sono i seguenti, indicandone nominativi, n° e data di iscrizione ai 
relativi ordini professionali, recapito professionale e relative mansioni che svolgeranno per l'incarico 
oggetto della presente: 

1) ............................................................................................................................................ 

2) ............................................................................................................................................ 

3. di aver preso esatta conoscenza e di accettare integralmente e senza riserva alcuna quanto previsto 
nell’avviso di manifestazione di interesse in oggetto; 

Marca da bollo €. 16,00 
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4. di avvalersi, per l’espletamento dell’intervento, di personale di assoluta professionalità ed esperienza 
(se ricorre) 

5. di possedere iscrizione alla camera di Commercio, Registro Imprese, per oggetto di attività 
ricomprendente il servizio oggetto della presente procedura (BARRARE SE NON RICORRE) 

6. (BARRARE SE NON RICORRE) in particolare, che l’impresa è iscritta nel registro delle imprese della 
Camera di Commercio di _____________ per la seguente attività 
__________________________________ con i seguenti dati: 

− numero di iscrizione __________________________________________________________ 
− data di iscrizione ______________________________________________________________ 
− durata della ditta/data termine ____________________________________________________ 
− forma giuridica ________________________________________________________________ 
− titolari e direttore tecnico (per impresa individuale), soci e il direttore tecnico (per s.n.c.), i soci 

accomandatari e direttore tecnico (per s.a.s.), amministratori muniti di rappresentanza, il direttore 
tecnico, il socio unico, ovvero il socio di maggioranza in caso di società con meno di quattro soci 
(se si tratta di altro tipo di società o consorzio)1: 
______________________________________________________________________________ 

7. che i soggetti cessati nell’anno precedente sono: 
____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

8. che il sottoscritto e ogni altro soggetto di cui al comma 80, comma 3, del D. Lgs. 50/2016  non si 
trovano in nessuna delle condizioni previste nell’art. 80 del medesimo decreto. 

9. di possedere gli occorrenti requisiti speciali, ed in particolare: 

Requisito di idoneità professionale (art. 83, comma 1, lett. a e comma 3 del D. Lgs. 50/2016):  

 di essere iscritto al registro delle imprese della CCIAA (per le società) per l’oggetto 
sociale in coerenza (o che comprende) l’oggetto del servizio.  

Requisito di economico finanziario (art. 83, comma 1, lett. b del D.Lgs. 50/2016): 

 fatturato globale pari/superiore al valore dell’importo di cui all’avviso di 
manifestazione di interesse; 

Requisiti di ordine tecnico-professionali (art. 83, comma 1, lett. c e comma 6 del D.Lgs 50/2016): 

 il possesso della capacità e requisiti tecnico professionali previsti dall’art. 32 del D. 
Lgs. 81/08; 

 l’attrezzatura, il materiale e l’equipaggiamento tecnico occorrente per l’espletamento 
del servizio; 

 di aver svolto, nel triennio antecedente la presente procedura, servizi analoghi a 
quelli oggetto della presente procedura, ed in particolare come segue 

 

descrizione servizio Importo del servizio svolto Data dello svolgimento del 
servizio 

Destinatario del servizio 

    

    

    

10. di possedere idonea polizza a copertura dei rischi professionali derivanti dalla prestazione oggetto della 
presente CHE ALLEGA; 
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11. i riferimenti ai quali vanno inviate eventuali richieste e cui indirizzare le future comunicazioni sono: 
− e-mail: _______________________________________________________________________ 
− PEC:_________________________________________________________________________ 

12. di non rientrare nelle cause di esclusione di cui all’art. 67 del D. Lgs 06.09.2011, n. 159 e s. m. e i. 
(disposizioni antimafia); 

13. di non aver in corso un piano di emersione di cui all'art.1 della Legge 18 Ottobre 2001, n. 383, come 
modificato dall'art.1, comma 2, del Decreto Legge 25.10.2002, n. 210; 

14. di essere in regola con gli obblighi contributivi e previdenziali; 

15. □ di essere in regola con gli obblighi contributivi e previdenziali anche relativi ai propri dipendenti e 

pertanto dichiara di possedere le seguenti posizioni presso gli enti contributivi e 
previdenziali...........................................................................................................; 

ovvero 

□ di non avere dipendenti; 

 
DICHIARA ALTRESÌ 

 

16. di essere edotto degli obblighi derivanti dal codice di comportamento adottato dal Comune di Cuorgnè 
con deliberazione G.C. n° 194 del 23/12/2013 e si impegna, in caso di aggiudicazione, ad osservare e a 
far osservare ai propri dipendenti e collaboratori il predetto codice, pena la risoluzione del contratto. 

17. di conoscere e impegnarsi a rispettare il Piano triennale di prevenzione della corruzione e della 
trasparenza 2021-2023 del Comune di Cuorgnè approvato con deliberazione G.C. n. 26 del 08/03/2021, 
e si impegna, in caso di aggiudicazione, ad osservare e a far osservare ai propri dipendenti e 
collaboratori il predetto piano, pena la risoluzione del contratto. 

18. � l’insussistenza di rapporti di parentela, entro il secondo grado, di convivenza di fatto o di altri vincoli 
anche di lavoro o professionali, in corso o riferibili ai due anni precedenti, con il Segretario Generale, 
il Dirigente del Settore Tecnico e i titolari di posizione organizzativa dell’Ente che affidano il servizio; 

ovvero 

� di avere rapporti di parentela, entro il secondo grado, di convivenza di fatto o di altri vincoli anche di 
lavoro o professionali, in corso o riferibili ai due anni precedenti, con il Segretario Generale, il 
Dirigente del Settore Tecnico e i titolari di posizione organizzativa dell’Ente che affidano il servizio; 

19. di non avere 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’Ente nei loro 
confronti, per il trienni successivo alla cessazione del rapporto di lavoro (art. 53, comma 16-ter, D. Lgs. 
165/2001 e s. m. e i.).  

20. per le finalità di cui all’art. 5, comma 5, del D.L. 78/2010 e convertito in Legge n. 122/2010,  

 di essere titolare di carica elettiva che segue: (specificare)…………………………………..; 

 di non essere titolare di cariche elettive 

La presente dichiarazione viene resa ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. 445/2000 e s. m. e i. e nella piena 
accettazione delle sanzioni previste dal successivo art. 76, nel caso di dichiarazioni mendaci. 

Il sottoscritto si dichiara edotto del fatto che la presente dichiarazione viene resa in adempimento della 
previsione di cui all’art. 1, comma 9 della Legge 190/2012 e del Piano triennale di prevenzione della 
corruzione del Comune di Cuorgnè e per le finalità in essa previste. 
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Unitamente alla presente, si allega copia fotostatica non autenticata di un documento di identità in corso di 
validità e dichiarazione ai sensi della L. 136/2010. 

__________________, lì ___________________    FIRMA 

_________________________________________ 

Allegati: 

 documento di identità; 


