MOD. C-  (CONSORZIO)
Al
Parco Archeologico del Colosseo
Piazza S. Maria Nova, n.53 
00186 Roma

AVVISO PUBBLICO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L'INDIVIDUAZIONE DI UNA IMPRESA CUI AFFIDARE L’APPALTO DEL SERVIZIO DI IMBALLAGGIO E DISIMBALLAGGIO DELLE OPERE, TRASPORTO, COMPRENSIVO DI FORNITURA DEGLI IMBALLAGGI E DELLE CASSE, CUSTODIA, ORGANIZZAZIONE DEI VIAGGI DEI CORRIERI DEI MUSEI PRESTATORI (COMPRENSIVO DI TUTTE LE SPESE), MOVIMENTAZIONE E ASSICURAZIONE DELLE OPERE DESTINATE ALL’ESPOSIZIONE NELLA MOSTRA “LA COLONNA TRAIANA. IL RACCONTO DI UN SIMBOLO” IN PROGRAMMA AL COLOSSEO E AI MERCATI DI TRAIANO DAL PROSSIMO 21 DICEMBRE 2023 AL 30 APRILE 2024, CON RESTITUZIONE AI PRESTATORI AL TERMINE DELLA MOSTRA 

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

 del Consorzio stabile di imprese ______________________;
 del Consorzio ordinario di imprese costituito ____________________,
 del Consorzio ordinario di imprese da costituirsi ____________________,
con i seguenti operatori economici:
1. __________________________________________________________________________
2. __________________________________________________________________________
3. __________________________________________________________________________
4. __________________________________________________________________________
5. __________________________________________________________________________
6. __________________________________________________________________________
7. __________________________________________________________________________
Io sottoscritto ______________________________ in qualità di (carica sociale) dell’operatore economico ______________________________
Io sottoscritto ______________________________ in qualità di (carica sociale) dell’operatore economico ______________________________
Io sottoscritto ______________________________ in qualità di (carica sociale) dell’operatore economico ______________________________
Io sottoscritto ______________________________ in qualità di (carica sociale) dell’operatore economico ______________________________
Io sottoscritto ______________________________ in qualità di (carica sociale) dell’operatore economico ______________________________
Io sottoscritto ______________________________ in qualità di (carica sociale) dell’operatore economico ______________________________
Io sottoscritto ______________________________ in qualità di (carica sociale) dell’operatore economico ______________________________


CHE CHIEDE
di partecipare alla procedura in oggetto nella composizione seguente:

	     Denominazione operatore economico
	Attività svolte 
	% attività svolte

	Esecutrice 1 
	
	
	

	Esecutrice 2
	
	
	

	Esecutrice 3
	
	
	

	Esecutrice 4
	
	
	

	Esecutrice 5
	
	
	

	Esecutrice 6
	
	
	

	Esecutrice 7
	
	
	

	% totale esecuzione attività
	100,00%



	in caso di Consorzio stabile ai sensi dell’art. 65, comma 2, lett. d) del d.lgs. 36/2023: si allega copia autentica dell’atto di costituzione con conferimento di mandato con rappresentanza alla impresa capogruppo designata;
	in caso di Consorzio ordinario ai sensi dell’art. 65, comma 2 lett. f) del d.lgs. 36/2023 già costituito: si allega copia autentica dell’atto di costituzione con conferimento di mandato con rappresentanza alla impresa capogruppo designata;
	in caso di Consorzio ordinario ai sensi dell’art. 65, comma 2 lett. f) del D.lgs. 36/2023 da costituirsi: si dichiara che in caso di aggiudicazione, sarà conferito mandato speciale con rappresentanza all’impresa __________________________________. Ciascuna impresa dichiara di assumere l’impegno, in caso di aggiudicazione, ad uniformarsi alla disciplina vigente in materia di appalti pubblici con riguardo alle associazioni temporanee o consorzi o GEIE. 

(CERTIFICATI DI FIRME DIGITALI DEI LEGALI RAPPRESENTANTI/TITOLARI/PROCURATORI DEGLI OPERATORI ECONOMICI)

Il presente modulo dovrà essere sottoscritto a pena di inammissibilità con apposizione di certificato di firma digitale valido dal legale rappresentante/titolare/procuratore di ciascun operatore economico.



Modulo per Dichiarazioni requisiti tecnici/economici e di idoneità morale da compilarsi da parte del Consorzio su propria carta intestata. 
Al
Parco Archeologico del Colosseo
Piazza S. Maria Nova, n.53 
00186 Roma

AVVISO PUBBLICO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L'INDIVIDUAZIONE DI UNA IMPRESA CUI AFFIDARE L’APPALTO DEL SERVIZIO DI IMBALLAGGIO E DISIMBALLAGGIO DELLE OPERE, TRASPORTO, COMPRENSIVO DI FORNITURA DEGLI IMBALLAGGI E DELLE CASSE, CUSTODIA, ORGANIZZAZIONE DEI VIAGGI DEI CORRIERI DEI MUSEI PRESTATORI (COMPRENSIVO DI TUTTE LE SPESE), MOVIMENTAZIONE E ASSICURAZIONE DELLE OPERE DESTINATE ALL’ESPOSIZIONE NELLA MOSTRA “LA COLONNA TRAIANA. IL RACCONTO DI UN SIMBOLO” IN PROGRAMMA AL COLOSSEO E AI MERCATI DI TRAIANO DAL PROSSIMO 21 DICEMBRE 2023 AL 30 APRILE 2024, CON RESTITUZIONE AI PRESTATORI AL TERMINE DELLA MOSTRA 

(modificare ove necessario in ragione della natura dell’operatore economico)
Il/la sottoscritto/a ____________, nato/a a _________ il ____________C.F.__________________, domiciliato/a per la carica presso la sede legale ove appresso, nella sua qualità di _______________________ e legale rappresentante dell’operatore economico ___________________________, con sede in ____________________________ (__), Via _______________________, codice fiscale _________________, partita IVA ____________________, di seguito denominato “operatore economico”,
MANIFESTA
il proprio interesse a partecipare alla procedura di cui in oggetto e, a tal fine, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 D.P.R. 445/2000 s.m.i. consapevole della responsabilità e delle conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci,
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ:

A) DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI (art.46, D.P.R. 445/2000 e s.m.i.) attestanti:
PARTE 1 – TIPOLOGIA E DATI DELL’OPERATORE ECONOMICO:
 che questo operatore economico è iscritto dal _______________ al Registro delle Imprese presso la C.C.I.A.A. di _______________, al numero ____________________, per attività comprendenti quella oggetto di affidamento ed in particolare: __________________________________________________________________________________ (in caso di società con sede in uno Stato diverso dall’Italia, indicare i dati equivalenti vigenti nel relativo Stato, ai sensi di quanto previsto dall’art. 100 D.Lgs. 36/2023);
(ovvero) 
 che questo operatore economico è iscritto dal _______________ al Registro Prefettizio (se costituente cooperativa) ovvero (se consorzio fra cooperative) nello Schedario Generale della Cooperazione presso il Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali per attività comprendenti quella oggetto di gara, ed in particolare: ______________________________________________________; 
(ovvero) 

 di essere operatore economico non tenuto all’iscrizione al Registro delle Imprese in quanto ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________;
(specificare i motivi)

PARTE 2 – SOGGETTI CON POTERI DI AMMINISTRAZIONE E CONTROLLO:
che l’amministrazione è affidata ad un (compilare solo il campo di pertinenza): 
 a) titolare (per le ditte individuali), nella persona di: nome______________cognome____________, nat_ a ____________, il ______________, C.F. ______________, residente in ___________________. 

 b) Amministratore Unico, nella persona di: nome_________________cognome________________, nat_ a _____________, il ______________, C.F. ______________, residente in ___________________, nominat_ il ___________ fino al _____________, con i seguenti poteri associati alla carica: _________________________________________________________________;

c) Organi sociali di amministrazione e controllo, strutturati secondo il seguente sistema:

 c.1) “Sistema tradizionale”: 
c.1/a) Consiglio di Amministrazione composto da n. __ membri e, in particolare, da: (indicare i dati del Presidente del CdA, di tutti i Consiglieri ed eventuali Amministratori Delegati) 
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. _____________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Consiglio di Amministrazione, Amministratore Delegato, Consigliere...), nominat_ il __________ fino al _________, con i seguenti poteri associati alla carica: _________________________________________________________________________________ ;
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica);
c.1/b) Collegio sindacale composto da n. ___ membri e, in particolare, da: (indicare i dati dei Sindaci effettivi e supplenti)
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. __________________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Collegio sindacale, componente del Collegio sindacale, titolare e supplente), nominat_ il _______ fino al _________,
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica)

 c.2) “Sistema dualistico”: 
c.2/a) Consiglio di Gestione composto da n. __ membri e, in particolare, da: (indicare i dati del Presidente del CdG, di tutti i Consiglieri ed eventuali Amministratori Delegati)
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. _____________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Consiglio di Gestione, Amministratore Delegato, Consigliere...), nominat_ il __________ fino al _________, con i seguenti poteri associati alla carica: _________________________________________________________________________________ ;
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica)
c.2/b) Consiglio di Sorveglianza composto da n. __ membri e, in particolare, da: (indicare i dati del Presidente del CdS, di tutti i Consiglieri)
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. _____________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Consiglio di Sorveglianza, Consigliere...), nominat_ il __________ fino al _________, 
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica)

 c.3) “Sistema monistico”: 
c.3/a) Consiglio di Amministrazione composto da n. __ membri e, in particolare, da: (indicare i dati del Presidente del CdA, di tutti i Consiglieri ed eventuali Amministratori Delegati) 
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. _____________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Consiglio di Amministrazione, Amministratore Delegato, Consigliere...), nominat_ il __________ fino al _________, con i seguenti poteri associati alla carica: _________________________________________________________________________________ ;
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica)
c.3/b) Comitato per il controllo sulla gestione composto da n. __ membri e, in particolare, dai suddetti componenti del CdA (indicare i dati del Presidente del Ccg e di tutti i componenti, all’interno del CdA):
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;

 d) sono presenti i seguenti soggetti di muniti di poteri di rappresentanza, di direzione o di controllo: (indicare tutti i soggetti che, ancorché non siano membri degli organi sociali di amministrazione e controllo, risultino muniti di poteri di rappresentanza [es. institori e procuratori], di direzione [es. dipendenti o professionisti ai quali siano conferiti significativi poteri di direzione e gestione], o di controllo [es. revisore contabile persona fisica e l’Organismo di Vigilanza ex D.Lgs. 231/2001] - specificare tutti i nominativi, dati anagrafici, residenza, durata dell’incarico)
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
(ovvero) 
 che non vi sono altri soggetti di muniti di poteri di rappresentanza, di direzione o di controllo

 e) sono presenti i seguenti Direttori tecnici/procuratori generali/institori:
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
(ovvero) 
 che non vi sono Direttori tecnici/procuratori generali/institori








PARTE 3 – COMPAGINE SOCIETARIA (OVE ESISTENTE)
a) che, nel libro soci del medesimo operatore economico strutturato in forma societaria, figurano i soci sottoelencati, titolari delle azioni/quote di capitale riportate a fianco di ciascuno di essi:
………………..   … % 
………………..   … % 
___________________
totale                 100 % 
b) che in base alle risultanze del libro soci, nonché a seguito di comunicazioni ricevute dai titolari delle stesse partecipazioni, risultano esistenti i seguenti diritti reali di godimento o di garanzia sulle azioni/quote aventi diritto di voto:
……………….. a favore di ...................,
……………….. a favore di ...................;

(ovvero) 
 che non risultano esistenti diritti reali di godimento o di garanzia sulle azioni/quote aventi diritto di voto;
c)	che nelle assemblee societarie svoltesi nell’ultimo esercizio sociale, antecedente alla data della presente dichiarazione, hanno esercitato il diritto di voto in base a procura irrevocabile o ne hanno avuto comunque diritto, le seguenti persone:
……………….. per conto di ................ 
……………….. per conto di ................

B) DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI (art. 46, D.P.R. 445/2000 e s.m.i.) concernenti le situazioni di cui all’artt. 94 e 95 del D.Lgs. 36/2023: 
1.	Si dichiara che nei propri confronti e nei confronti degli altri soggetti di cui all’art. 94, comma 3, del D.Lgs. n. 36/2023:
(barrare la casella corrispondente)
□	non è stata emessa alcuna condanna definitiva avente per oggetto i reati indicati all’art. 94, comma 1, del D.Lgs. n. 36/2023;
ovvero
□	sono state emesse le seguenti condanne definitive aventi per oggetto i reati indicati all’art. 94, comma 1, del D.Lgs. n. 36/2023.(specificare):
- (tipo di provvedimento), __________________________________________
(giudice) ________________________________________________________
(data), a _______________________________________________________________
[pena subita, grado di colpevolezza (dolo o colpa), etc.], ______________________________________________________________________
per il reato di __________________________________________________________
ex art. _____________, commesso il ______________________________________;
(ripetere per ciascuna sentenza di condanna emessa)

NOTA BENE: nel caso in cui il firmatario non intenda rendere le dichiarazioni di cui ai punti precedenti anche per i soggetti attualmente in carica e per quelli cessati dalla carica nell’anno antecedente, ne dovrà dare atto con apposita dichiarazione e le stesse dovranno essere rese personalmente da ciascun soggetto interessato e firmate digitalmente da ciascuno di essi.

2.	Si dichiara l’insussistenza nei confronti dello scrivente operatore economico dei motivi di esclusione di cui all’art. 94, commi 2,5 e 6, del d.lgs. n. 36/2023;
3.	Si dichiara l’insussistenza nei confronti dello scrivente operatore economico dei motivi di esclusione di cui all’art. 95 del d.lgs. n. 36/2023
ovvero
Con particolare riferimento ai motivi di esclusione di cui all’art. 95 del d.lgs. n. 36/2023 di cui sopra, si forniscono le seguenti informazioni:
(specificare di seguito ovvero effettuare rinvio a ulteriore documentazione presentata in gara)
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________

B) CAPACITA’ ECONOMICO-FINANZIARIA E TECNICO-PROFESSIONALE – SOLO PER CONSORZI STABILI DI CUI ALL’ART. 65, comma 2, lett. d) del d.lgs. 36/2023.
1. Si dichiara che lo scrivente operatore economico è iscritto nel Registro delle Imprese presso la C.C.I.A.A. o in uno dei registri professionali, per attività comprendenti o compatibili con quelle di cui all’oggetto dell’avviso, e segnatamente per: _____________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

2. Si dichiara di possedere la certificazione del sistema di qualità conforme alle norme europee UNI EN ISO 9001/2015, con i seguenti estremi: 
	________________________________________________________________________________
	________________________________________________________________________________

3. Si dichiara che l’operatore economico ha acquisito un’ampia esperienza maturata, nell’ultimo quinquennio, nel servizio di trasporto, movimentazione, imballaggio di opere d’arte italiane ed internazionali di riconosciuto valore artistico, per mostre temporanee di rilevanza scientifica internazionale: 

	OGGETTO
	PERIODO DI ESECUZIONE
	COMMITTENTE
	IMPORTO FATTURATO (IVA esclusa)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



4. Si dichiara di aver maturato nel triennio 2020-2021-2022 un fatturato globale pari almeno a due volte l’importo posto a base di gara, al netto dell’IVA, come da prospetto seguente:

	Anno 2020
	Anno 2021
	Anno 2022

	
	
	



5. Si dichiara di aver realizzato, con buon esito nel triennio antecedente il termine per la presentazione della “manifestazione di interesse”, almeno un servizio di oggetto analogo a quello della presente procedura, specificatamente concernente il trasporto di opere d’arte dall’Italia all’estero (e/o viceversa) e i servizi connessi per un importo minimo di Euro 100.000,00 (euro centomila/00) al netto dell’IVA, come da prospetto seguente: 

	OGGETTO
	PERIODO DI ESECUZIONE
	COMMITTENTE
	IMPORTO FATTURATO (IVA esclusa)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



C) DICHIARAZIONI ULTERIORI:
1.	Si dichiara di aver adempiuto a tutti gli obblighi verso i propri dipendenti derivanti da disposizioni legislative e regolamentari vigenti in materia di lavoro, ivi comprese in materia di sicurezza, previdenza e disciplina infortunistica e che la scrivente impresa mantiene le seguenti posizioni previdenziali ed assicurative (barrare le caselle corrispondenti alle posizioni applicabili)
□ INAIL: codice impresa _________________________, P.A.T. ________________________;
□ INPS: codice impresa ________________________ sede competente _____________________
(in caso di iscrizione presso più sedi indicarle tutte)
□ altro (specificare) _______________________________________________________________;

2. Si dichiara di applicare ai propri dipendenti il C.C.N.L. per la categoria __________________________________________________________________________________________________________________________________________.

3. Si dichiara che l’Agenzia dell’Entrate di riferimento è ___________________ ______________________________ e di essere in regola con i relativi versamenti;

4. Si dichiara di essere in regola con il versamento dell’IVA e delle ritenute fiscali e previdenziali, attestando altresì l’avvenuto adempimento degli obblighi richiesti;

5. Si dichiara di essere in regola con le vigenti disposizioni in materia di assunzioni obbligatorie ai sensi della Legge 68/1999 e s.m.i., in quanto il consorzio: 
	□ non è soggetto ai suddetti obblighi poiché ha alle proprie dipendenze meno di 15 unità;
	□ ha effettuato le assunzioni obbligatorie ai sensi dell’art. 3;
	□ altro (specificare) __________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Si riportano, inoltre, gli estremi della Direzione Territoriale per l’Impiego competente:
(specificare sede e recapiti)
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________

6. Si dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 del D.lgs. n. 196/2003 e s.m.i., che il conferimento dei dati da rendere con le attestazioni e le documentazioni è obbligatorio e che tali dati sono raccolti e trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento di gara, secondo le norme della suddetta legge. A tale scopo si autorizza la Stazione appaltante al trattamento degli eventuali dati giudiziari la cui trasmissione sarà resa necessaria ai fini esclusivi di permettere la valutazione in ordine alla sussistenza dei requisiti di ordine generale di cui all’artt. 94 e 95 del d.lgs. 36/2023. 

7. Si dichiara di autorizzare la pubblicazione, in caso di aggiudicazione, dei propri dati, relativi a denominazione, sede, nome del progetto, importo del contratto, ai sensi dell’art. 31 Reg. (CE) n. 498/2007;
8. Si dichiara di essere consapevole che, l’accertamento della non veridicità del contenuto delle attestazioni rese, ai sensi dell’art. 76 del DPR n. 445/2000 e s.m.i., comporta per il sottoscrittore responsabilità e sanzioni civili e penali e per operatore economico l'esclusione dalla gara.
9. Si dichiara di essere consapevole che la Stazione Appaltante si riserva il potere di procedere insindacabilmente alla revoca del procedimento in qualunque sua fase per insorgenti motivi finanziari.

Elenco della documentazione che si allega:
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________


IL/LA SOTTOSCRITTO/A ______________________________ NATO/A A________________________ IL___________________ NELLA SUA QUALITA’ DI _________________________________________ 

consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro nel caso di affermazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’art.76 del D.P.R. 445/2000 s.m.i.;

DICHIARA

ai sensi del D.P.R. 445/2000 s.m.i. che i fatti, stati e qualità precedentemente riportati corrispondono a verità. 

LUOGO, DATA 

FIRMA DIGITALE DEL LEGALE RAPPRESENTANTE/TITOLARE/PROCURATORE




N.B. 
Alla presente dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità del soggetto firmatario.
Il presente modulo dovrà essere redatto preferibilmente su carta intestata e sottoscritto a pena di inammissibilità con apposizione di certificato di firma digitale valido dal legale rappresentante/titolare/procuratore. 
Qualora la documentazione venga sottoscritta da un procuratore della società dovrà essere allegata copia della relativa procura notarile (generale o speciale) o altro documento da cui evincere i poteri di rappresentanza. 


Modulo per Dichiarazioni requisiti tecnici/economici e di idoneità morale da compilarsi da parte di ciascuna impresa consorziata esecutrice su propria carta intestata. 

Al
Parco Archeologico del Colosseo
Piazza S. Maria Nova, n.53 
							  00186 Roma

AVVISO PUBBLICO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L'INDIVIDUAZIONE DI UNA IMPRESA CUI AFFIDARE L’APPALTO DEL SERVIZIO DI IMBALLAGGIO E DISIMBALLAGGIO DELLE OPERE, TRASPORTO, COMPRENSIVO DI FORNITURA DEGLI IMBALLAGGI E DELLE CASSE, CUSTODIA, ORGANIZZAZIONE DEI VIAGGI DEI CORRIERI DEI MUSEI PRESTATORI (COMPRENSIVO DI TUTTE LE SPESE), MOVIMENTAZIONE E ASSICURAZIONE DELLE OPERE DESTINATE ALL’ESPOSIZIONE NELLA MOSTRA “LA COLONNA TRAIANA. IL RACCONTO DI UN SIMBOLO” IN PROGRAMMA AL COLOSSEO E AI MERCATI DI TRAIANO DAL PROSSIMO 21 DICEMBRE 2023 AL 30 APRILE 2024, CON RESTITUZIONE AI PRESTATORI AL TERMINE DELLA MOSTRA 
 (modificare ove necessario in ragione della natura dell’operatore economico)

Il/la sottoscritto/a ____________, nato/a a _________ il ____________C.F.__________________, domiciliato/a per la carica presso la sede legale ove appresso, nella sua qualità di _______________________ e legale rappresentante dell’operatore economico ___________________________, con sede in ____________________________ (__), Via _______________________, codice fiscale _________________, partita IVA ____________________, di seguito denominato “operatore economico”,
MANIFESTA
il proprio interesse a partecipare alla procedura di cui in oggetto e, a tal fine, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 D.P.R. 445/2000 s.m.i. consapevole della responsabilità e delle conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci,
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ:

A) DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI (art.46, D.P.R. 445/2000 e s.m.i.) attestanti:
PARTE 1 – TIPOLOGIA E DATI DELL’OPERATORE ECONOMICO:
 che questo operatore economico è iscritto dal _______________ al Registro delle Imprese presso la C.C.I.A.A. di _______________, al numero ____________________, per attività comprendenti quella oggetto di affidamento ed in particolare: __________________________________________________________________________________ (in caso di società con sede in uno Stato diverso dall’Italia, indicare i dati equivalenti vigenti nel relativo Stato, ai sensi di quanto previsto dall’art. 100, D.Lgs. 36/2023);
(ovvero) 
 che questo operatore economico è iscritto dal _______________ al Registro Prefettizio (se costituente cooperativa) ovvero (se consorzio fra cooperative) nello Schedario Generale della Cooperazione presso il Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali per attività comprendenti quella oggetto di gara, ed in particolare: ______________________________________________________; 
(ovvero) 

 di essere operatore economico non tenuto all’iscrizione al Registro delle Imprese in quanto ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________;
(specificare i motivi)

PARTE 2 – SOGGETTI CON POTERI DI AMMINISTRAZIONE E CONTROLLO:
che l’amministrazione è affidata ad un (compilare solo il campo di pertinenza): 
 a) titolare (per le ditte individuali), nella persona di: nome______________cognome____________, nat_ a ____________, il ______________, C.F. ______________, residente in ___________________. 

 b) Amministratore Unico, nella persona di: nome_________________cognome________________, nat_ a _____________, il ______________, C.F. ______________, residente in ___________________, nominat_ il ___________ fino al _____________, con i seguenti poteri associati alla carica: _________________________________________________________________;

c) Organi sociali di amministrazione e controllo, strutturati secondo il seguente sistema:

 c.1) “Sistema tradizionale”: 
c.1/a) Consiglio di Amministrazione composto da n. __ membri e, in particolare, da: (indicare i dati del Presidente del CdA, di tutti i Consiglieri ed eventuali Amministratori Delegati) 
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. _____________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Consiglio di Amministrazione, Amministratore Delegato, Consigliere...), nominat_ il __________ fino al _________, con i seguenti poteri associati alla carica: _________________________________________________________________________________ ;
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica);
c.1/b) Collegio sindacale composto da n. ___ membri e, in particolare, da: (indicare i dati dei Sindaci effettivi e supplenti)
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. __________________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Collegio sindacale, componente del Collegio sindacale, titolare e supplente), nominat_ il _______ fino al _________,
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica)

 c.2) “Sistema dualistico”: 
c.2/a) Consiglio di Gestione composto da n. __ membri e, in particolare, da: (indicare i dati del Presidente del CdG, di tutti i Consiglieri ed eventuali Amministratori Delegati)
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. _____________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Consiglio di Gestione, Amministratore Delegato, Consigliere...), nominat_ il __________ fino al _________, con i seguenti poteri associati alla carica: _________________________________________________________________________________ ;
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica)
c.2/b) Consiglio di Sorveglianza composto da n. __ membri e, in particolare, da: (indicare i dati del Presidente del CdS, di tutti i Consiglieri)
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. _____________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Consiglio di Sorveglianza, Consigliere...), nominat_ il __________ fino al _________, 
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica)

 c.3) “Sistema monistico”: 
c.3/a) Consiglio di Amministrazione composto da n. __ membri e, in particolare, da: (indicare i dati del Presidente del CdA, di tutti i Consiglieri ed eventuali Amministratori Delegati) 
I) nome________________, cognome___________________, nat_ a ________________, il _______, C.F. _____________________, residente in _________________________, carica_________________ (Presidente del Consiglio di Amministrazione, Amministratore Delegato, Consigliere...), nominat_ il __________ fino al _________, con i seguenti poteri associati alla carica: _________________________________________________________________________________ ;
II) …… (ripetere quanto sopra per ciascuna carica)
c.3/b) Comitato per il controllo sulla gestione composto da n. __ membri e, in particolare, dai suddetti componenti del CdA (indicare i dati del Presidente del Ccg e di tutti i componenti, all’interno del CdA):
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;

 d) sono presenti i seguenti soggetti di muniti di poteri di rappresentanza, di direzione o di controllo: (indicare tutti i soggetti che, ancorché non siano membri degli organi sociali di amministrazione e controllo, risultino muniti di poteri di rappresentanza [es. institori e procuratori], di direzione [es. dipendenti o professionisti ai quali siano conferiti significativi poteri di direzione e gestione], o di controllo [es. revisore contabile persona fisica e l’Organismo di Vigilanza ex D.Lgs. 231/2001] - specificare tutti i nominativi, dati anagrafici, residenza, durata dell’incarico)
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
(ovvero) 
 che non vi sono altri soggetti di muniti di poteri di rappresentanza, di direzione o di controllo

 e) sono presenti i seguenti Direttori tecnici/procuratori generali/institori:
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
-	_____________________________________________;
(ovvero) 
 che non vi sono Direttori tecnici/procuratori generali/institori







PARTE 3 – COMPAGINE SOCIETARIA (OVE ESISTENTE)
a) che, nel libro soci del medesimo operatore economico strutturato in forma societaria, figurano i soci sottoelencati, titolari delle azioni/quote di capitale riportate a fianco di ciascuno di essi:
………………..   … % 
………………..   … % 
___________________
totale                 100 % 
b) che in base alle risultanze del libro soci, nonché a seguito di comunicazioni ricevute dai titolari delle stesse partecipazioni, risultano esistenti i seguenti diritti reali di godimento o di garanzia sulle azioni/quote aventi diritto di voto:
……………….. a favore di ...................,
……………….. a favore di ...................;

(ovvero) 
 che non risultano esistenti diritti reali di godimento o di garanzia sulle azioni/quote aventi diritto di voto;
c)	che nelle assemblee societarie svoltesi nell’ultimo esercizio sociale, antecedente alla data della presente dichiarazione, hanno esercitato il diritto di voto in base a procura irrevocabile o ne hanno avuto comunque diritto, le seguenti persone:
……………….. per conto di ................ 
……………….. per conto di ................

B) DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI (art. 46, D.P.R. 445/2000 e s.m.i.) concernenti le situazioni di cui all’artt. 94 e 95 del D.Lgs. 36/2023: 
1.	Si dichiara che nei propri confronti e nei confronti degli altri soggetti di cui all’art. 94, comma 3, del D.Lgs. n. 36/2023:
(barrare la casella corrispondente)
□	non è stata emessa alcuna condanna definitiva avente per oggetto i reati indicati all’art. 94, comma 1, del D.Lgs. n. 36/2023;
ovvero
□	sono state emesse le seguenti condanne definitive aventi per oggetto i reati indicati all’art. 94, comma 1, del D.Lgs. n. 36/2023. (specificare):
- (tipo di provvedimento), __________________________________________
(giudice) ________________________________________________________
(data), a _______________________________________________________________
[pena subita, grado di colpevolezza (dolo o colpa), etc.], ______________________________________________________________________
per il reato di __________________________________________________________
ex art. _____________, commesso il ______________________________________;
(ripetere per ciascuna sentenza di condanna emessa)
NOTA BENE: nel caso in cui il firmatario non intenda rendere le dichiarazioni di cui ai punti precedenti anche per i soggetti attualmente in carica e per quelli cessati dalla carica nell’anno antecedente, ne dovrà dare atto con apposita dichiarazione e le stesse dovranno essere rese personalmente da ciascun soggetto interessato e firmate digitalmente da ciascuno di essi.

2.	Si dichiara l’insussistenza nei confronti dello scrivente operatore economico dei motivi di esclusione di cui all’art. 94, commi 2, 5 e 6, del d.lgs. n. 36/2023;
3.	Si dichiara l’insussistenza nei confronti dello scrivente operatore economico dei motivi di esclusione di cui all’art. 95 del d.lgs. n. 36/2023.


ovvero
Con particolare riferimento ai motivi di esclusione di cui all’art. 95 del d.lgs. n. 36/2023 di cui sopra, si forniscono le seguenti informazioni:
(specificare di seguito ovvero effettuare rinvio a ulteriore documentazione presentata in gara)
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________

B) CAPACITA’ ECONOMICO-FINANZIARIA E TECNICO-PROFESSIONALE 
1. Si dichiara che lo scrivente operatore economico è iscritto nel Registro delle Imprese presso la C.C.I.A.A. o in uno dei registri professionali, per attività comprendenti o compatibili con quelle di cui all’oggetto dell’avviso, e segnatamente per: _____________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

2. Si dichiara di possedere la certificazione del sistema di qualità conforme alle norme europee UNI EN ISO 9001/2015, con i seguenti estremi: 
	________________________________________________________________________________
	________________________________________________________________________________

3. Si dichiara che l’operatore economico ha acquisito un’ampia esperienza maturata, nell’ultimo quinquennio, nel servizio di trasporto, movimentazione, imballaggio di opere d’arte italiane ed internazionali di riconosciuto valore artistico, per mostre temporanee di rilevanza scientifica internazionale: 

	OGGETTO
	PERIODO DI ESECUZIONE
	COMMITTENTE
	IMPORTO FATTURATO (IVA esclusa)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




4. Si dichiara di aver maturato nel triennio 2020-2021-2022 un fatturato globale pari almeno a due volte l’importo posto a base di gara, al netto dell’IVA, come da prospetto seguente:

	Anno 2020
	Anno 2021
	Anno 2022

	
	
	



5. Si dichiara di aver realizzato, con buon esito nel triennio antecedente il termine per la presentazione della “manifestazione di interesse”, almeno un servizio di oggetto analogo a quello della presente procedura, specificatamente concernente il trasporto di opere d’arte dall’Italia all’estero (e/o viceversa) e i servizi connessi per un importo minimo di Euro 100.000,00 (euro centomila/00) al netto dell’IVA, come da prospetto seguente: 

	OGGETTO
	PERIODO DI ESECUZIONE
	COMMITTENTE
	IMPORTO FATTURATO (IVA esclusa)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



C) DICHIARAZIONI ULTERIORI:
1.	Si dichiara di aver adempiuto a tutti gli obblighi verso i propri dipendenti derivanti da disposizioni legislative e regolamentari vigenti in materia di lavoro, ivi comprese in materia di sicurezza, previdenza e disciplina infortunistica e che la scrivente impresa mantiene le seguenti posizioni previdenziali ed assicurative (barrare le caselle corrispondenti alle posizioni applicabili)
□ INAIL: codice impresa _________________________, P.A.T. ________________________;
□ INPS: codice impresa ________________________ sede competente _____________________
(in caso di iscrizione presso più sedi indicarle tutte)
□ altro (specificare) _______________________________________________________________;

2. Si dichiara di applicare ai propri dipendenti il C.C.N.L. per la categoria __________________________________________________________________________________________________________________________________________.

3. Si dichiara che l’Agenzia dell’Entrate di riferimento è ___________________ ______________________________ e di essere in regola con i relativi versamenti;

4. Si dichiara di essere in regola con il versamento dell’IVA e delle ritenute fiscali e previdenziali, attestando altresì l’avvenuto adempimento degli obblighi richiesti;

5. Si dichiara di essere in regola con le vigenti disposizioni in materia di assunzioni obbligatorie ai sensi della Legge 68/1999 e s.m.i., in quanto l’impresa: 
□ non è soggetta ai suddetti obblighi poiché ha alle proprie dipendenze meno di 15 unità;
□ ha effettuato le assunzioni obbligatorie ai sensi dell’art. 3;
□ altro (specificare) __________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Si riportano, inoltre, gli estremi della Direzione Territoriale per l’Impiego competente:
(specificare sede e recapiti)
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________

6. [bookmark: _GoBack]Si dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 del D.lgs. n. 196/2003 e s.m.i., che il conferimento dei dati da rendere con le attestazioni e le documentazioni è obbligatorio e che tali dati sono raccolti e trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento di gara, secondo le norme della suddetta legge. A tale scopo si autorizza la Stazione appaltante al trattamento degli eventuali dati giudiziari la cui trasmissione sarà resa necessaria ai fini esclusivi di permettere la valutazione in ordine alla sussistenza dei requisiti di ordine generale di cui all’art. 94 e seguenti del d.lgs. 36/2023 ss.mm.ii.. 

7. Si dichiara di autorizzare la pubblicazione, in caso di aggiudicazione, dei propri dati, relativi a denominazione, sede, nome del progetto, importo del contratto, ai sensi dell’art. 31 Reg. (CE) n. 498/2007;

8. Si dichiara di essere consapevole che, l’accertamento della non veridicità del contenuto delle attestazioni rese, ai sensi dell’art. 76 del DPR n. 445/2000 e s.m.i., comporta per il sottoscrittore responsabilità e sanzioni civili e penali e per operatore economico l'esclusione dalla gara.
9. Si dichiara di essere consapevole che la Stazione Appaltante si riserva il potere di procedere insindacabilmente alla revoca del procedimento in qualunque sua fase per insorgenti motivi finanziari.

Elenco della documentazione che si allega:
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

IL/LA SOTTOSCRITTO/A ______________________________ NATO/A A________________________ IL___________________ NELLA SUA QUALITA’ DI _________________________________________ 

consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro nel caso di affermazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’art.76 del D.P.R. 445/2000 s.m.i.;

DICHIARA

ai sensi del D.P.R. 445/2000 s.mi. che i fatti, stati e qualità precedentemente riportati corrispondono a verità. 

LUOGO, DATA 


FIRMA DIGITALE DEL LEGALE RAPPRESENTANTE/TITOLARE/PROCURATORE






N.B. 
Alla presente dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità del soggetto firmatario.
Il presente modulo dovrà essere redatto preferibilmente su carta intestata e sottoscritto a pena di inammissibilità con apposizione di certificato di firma digitale valido dal legale rappresentante/titolare/procuratore. 
Qualora la documentazione venga sottoscritta da un procuratore della società dovrà essere allegata copia della relativa procura notarile (generale o speciale) o altro documento da cui evincere i poteri di rappresentanza. 
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