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ALLEGATO A 
 
TRASMISSIONE  PREVENTIVO  E  DICHIARAZIONE  PER  L’AFFIDAMENTO  DEL  SERVIZIO  DI  RITIRO, 

TRASPORTO E AVVIO AL RECUPERO/SMALTIMENTO DI RIFIUTI SPECIALI, PERICOLOSI PRODOTTI 

DAL LABORATORIO DELLA SEDE DI ISPRA CHIOGGIA (VE) PER IL PERIODO DI 12 MESI  

 
A ISPRA 
Il Responsabile Unico del Procedimento 

                c.a. dott. Giuseppe Cosentino 

Via V. Brancati, 48 
00144 – Roma 
 

 
Ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 
 
il/la sottoscritto/a………………………………................................................................................... 
nato/a a ................................ il ..../..../...... C.F. ………………………………………........................ 
residente a ............................. CAP ...............via…………………………..………………………… 
 
 

DICHIARA 
 
1. di essere legale rappresentante di   ……………………………………..………………………... 

C.F./ P.I. numero ………………………………………………………………..………………..  
con sede legale in ……………………………………………………………………….……….. 
Via …………………………….…………..................................................................................... 
telefono..............................................................PEC ..................................................................... 
e‐mail ………………………………………………………………………………………….…. 
 

2. di avere i seguenti elementi a conferma dell’idoneità professionale: 

- iscrizione  nella  sezione  ordinaria/speciale  del  registro  delle  imprese  presso  camera  di 

commercio, industria, artigianato e agricoltura o nel registro delle commissioni provinciali 

per  l'artigianato,  di………………………………………….,  al  n.  ……………………………….  in  data 

………………….………….. per la seguente attività: …………………………………………. e per la seguente 

durata …………………………. Capitale sociale …………………………………………… o presso il seguente 

ordine  professionale…………………………  (nel  caso  di  organismo  non  tenuto  all’obbligo  di 

iscrizione  in  CCIAA,  dovrà  essere  allegata  dichiarazione  del  legale  rappresentante  resa  in 
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forma  di  autocertificazione  ai  sensi  del  DPR  445/2000,  con  la  quale  si  dichiara 

l’insussistenza  del  suddetto  obbligo  di  iscrizione  alla  CCIAA  e  copia  dell’atto  costituivo  e 

dello  statuto);  ovvero  presso  …………………  (registri,  elenchi,  e  analoghi,  riconosciuti 

dall’ordinamento giuridico); 

 

3. che  il  titolare e  il  direttore  tecnico,  se  si  tratta di  impresa  individuale;  il  socio  e  il  direttore 

tecnico, se si tratta di società in nome collettivo; i soci accomandatari o il direttore tecnico, se 

si tratta di società in accomandita semplice; i membri del consiglio di amministrazione cui sia 

stata  conferita  la  legale  rappresentanza,  ivi  compresi  institori  e  procuratori  generali,  dei 

membri degli organi con poteri di direzione, di vigilanza o di controllo (collegio sindacale o di 

revisori,  ai  sensi  dell’art.  2477  del  codice  civile,  comitato  per  il  controllo  sulla  gestione, 

consiglio  di  gestione  e  consiglio  di  sorveglianza,  cfr.  Comunicato  del  Presidente  dell’ANAC 

8/11/2017),  del  direttore  tecnico  o  socio  unico  persona  fisica/giuridica,  ovvero  del  socio  di 

maggioranza, persona fisica/giuridica, in caso di società con un numero di soci pari o inferiore 

a  quattro,  se  si  tratta  di  altro  tipo  di  società  o  consorzio,  compresi  i  soggetti  cessati  dalla 

carica  nell'anno  antecedente  la  data  di  presentazione  dell’offerta  (qualora  l'impresa  non 

dimostri  che  vi  sia  stata  completa  ed  effettiva  dissociazione  della  condotta  penalmente 

sanzionata), sono: 

 

SOCIETA’ PARTECIPANTE ALLA INDAGINE 

•  Sig. _________________________________________________________________________ 

  nato  a    _______________________  il  _____________  residente  in  ____________________ 

via  ________________________________________________________________________ 

carica______________________________ dal _________ al (solo per i cessati)__________ 

C.F. ____________________________________________________________ 

•  Sig. _________________________________________________________________________ 

  nato  a    _______________________  il  _____________  residente  in  ____________________ 

via  ________________________________________________________________________ 

carica______________________________ dal _________ al (solo per i cessati)__________ 

C.F. ____________________________________________________________ 

•  Sig. _________________________________________________________________________ 

  nato a  _______________________ il _______________ residente in ____________________ 

via  ________________________________________________________________________ 

carica______________________________ dal _________ al (solo per i cessati)__________ 

C.F. ____________________________________________________________ 
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(aggiungere ulteriori campi laddove necessario) 

 

SOCIO PERSONA GIURIDICA DELLA SOCIETA’ PARTECIPANTE 

•  Sig. _________________________________________________________________________ 

  nato  a    _______________________  il  _____________  residente  in  ____________________ 

via  ________________________________________________________________________ 

carica______________________________ dal _________ al (solo per i cessati)__________ 

C.F. ____________________________________________________________ 

•  Sig. _________________________________________________________________________ 

  nato  a    _______________________  il  _____________  residente  in  ____________________ 

via  ________________________________________________________________________ 

carica______________________________ dal _________ al (solo per i cessati)__________ 

C.F. ____________________________________________________________ 

•  Sig. _________________________________________________________________________ 

  nato a  _______________________ il _______________ residente in ____________________ 

via  ________________________________________________________________________ 

carica______________________________ dal _________ al (solo per i cessati)__________ 

  C.F. ____________________________________________________________ 

(aggiungere ulteriori campi laddove necessario) 

 

4. di non trovarsi in alcuna delle condizioni ostative di cui all'articolo 80 del menzionato Decreto 

Legislativo n. 50/2016 in materia di impedimenti a stipulare con la Pubblica Amministrazione; 

a tal fine il possesso dei requisiti di ordine generale può essere verificato ai seguenti istituti : 

- certificato  ottemperanza  con  gli  obblighi  di  cui  alla  legge  n.  68/99  in  materia  di 

collocamento obbligatorio (non necessario nel caso di società aventi meno di 15 dipendenti 

oppure  di  società  aventi  da  15  a  35  dipendenti  che  non  abbiano  effettuato  una  nuova 

assunzione  dopo  il  18  gennaio  2000).  Centro  per  l’Impiego  di  ………….  via 

…………………………..fax………..pec…………………….; 

o in alternativa 

‐   l’Impresa dichiara di avere meno di 15 dipendenti, ovvero di avere alle proprie dipendenze 

n. ……… soggetti, pertanto di non essere soggetta agli obblighi di cui alla legge n. 68/99 in 

materia di collocamento obbligatorio; 

- certificato attestante il rispetto degli obblighi relativi al pagamento delle imposte e tasse: 

Agenzia delle Entrate, ufficio ……………………….via……………………Pec…………..; 
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5. di  essere  a  conoscenza  di  qualsiasi  conflitto  di  interessi  legato  alla  sua  partecipazione  alla 

procedura di appalto (articolo 42, del D.Lgs. n. 50/2016):      Sì            No 

 

In  caso  affermativo,  si  forniscono  le  seguenti  informazioni  dettagliate  sulle  modalità  con  cui  è 

stato  risolto  il  conflitto  di  interessi: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………… 

6. di  non  avvalersi  di  attività  lavorativa  o  professionale  di  soggetti  che negli  ultimi  tre  anni  di 

servizio,  hanno  esercitato  poteri  autoritativi  o  negoziali  per  conto  delle  pubbliche 

amministrazioni di cui all’articolo 1, comma 2 di cui al D.Lgs 165/2001 e che sono cessati dal 

rapporto di pubblico impiego da meno di tre anni ai sensi dell’art. 53, c. 16‐ter, primo periodo; 

7. di non trovarsi nella condizione di incapacità a contrattare di cui all’art 53, c. 16‐ter, secondo 

periodo;  

 

8. di  essere  in  possesso  di  pregresse  esperienze  analoghe  a  quelle  oggetto  di  affidamento,  di 

seguito elencate: 

‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐

‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐

‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐ 

9. (eventuale) (DA VERIFICARE IN RELAZIONE ALL'OGGETTO SPECIFICO DELL'AFFIDAMENTO) di 

possedere  le  seguenti  condizioni  soggettive  che  la  legge  stabilisce  per  l’esercizio  di  una 

particolare  professione  o  dell’idoneità  a  contrarre  con  la  P.A.  in  relazione  alla  specifica 

attività: 

‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐ 

10. (OVE PRESENTI NEL CAPITOLATO) di accettare i requisiti particolari di esecuzione previsti nel 

Capitolato  Tecnico,  quali  condizioni  di  esecuzione  del  contratto,  ex  art.  100  del  d.lgs.  n. 

50/2016; 

11. (eventuale)  di  offrire  i  seguenti  elementi  qualitativi  (in  base  ai    criteri  individuati) 

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

12. (eventuale)  di  rispettare  i  seguenti  criteri  di  sostenibilità  energetica  e  ambientale 

……………………………………; 

 
13. Per  il  servizio  di  ritiro,  trasporto  e  avvio  al  recupero/smaltimento  di  rifiuti  speciali, 

pericolosi  e  non  pericolosi  prodotti  dal  laboratorio  dalla  sede  di  ISPRA  Chioggia  (VE)  la 

propria  miglior  offerta,  come  da  preventivo  allegato,  è  pari  a  euro 
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……………………………………………  (………..…………..../……),  per  il  contratto  base,  valida  per  180 

giorni dalla data della presente dichiarazione, da  intendersi al netto dell’IVA e di  tutti gli 

oneri  fiscali e delle spese derivanti dall’eventuale stipula del contratto.  

 

14. di  essere  consapevole  che  l’ISPRA potrà  richiedere un miglioramento del  prezzo  indicato 

nel  preventivo  allegato  alla  presente,  ai  fini  dell’esonero  dal  versamento  della  cauzione 

definitiva, ai sensi dell’art. 54 del RD 23 maggio 1924, n. 827 e s.m.i. e dell’art. 103, co 11, 

del d.lgs. n. 50/2016. 

 

15. Che  non  intende  affidare  in  subappalto  l’esecuzione  di  alcuna  attività  oggetto  delle 

prestazioni, le quali eseguirà direttamente 

oppure 

individuare le prestazioni o lavorazioni che si intende subappaltare e la relativa quota 
(espressa  in  percentuale)  sull’importo  contrattuale 
____________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________ 

 

Il  sottoscritto  è  consapevole  che  l’ISPRA  procederà  al  controllo  dei  requisiti  dichiarati  nella 

presente ai fini dell’eventuale affidamento del Servizio/Fornitura. 

 

I dati personali forniti con la dichiarazione di cui all’Allegato A sono esatti e corrispondono al vero, 

esonerando l’ISPRA da qualsivoglia responsabilità per errori materiali di compilazione ovvero per 

errori derivanti da una inesatta imputazione dei dati stessi negli archivi elettronici e cartacei. 

 

(luogo)  
(firmato digitalmente) 

 
 
 
 
ALLEGATI: 
Alla suddetta dichiarazione devono essere allegati: 
1. Preventivo su carta intestata;   

 

 


