
PROCEDURA APERTA PER L’AFFIDAMENTO DEI SERVIZI ASSICURATIVI PER IL
COMUNE DI CASTENASO

All’Unione di Comuni Terre di Pianura
Servizio Gare e Contratti

MODELLO I 
PARTE I – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

Il sottoscritto

nato a il 

in qualità di (Titolare, Legale Rappresentante o Procuratore)

dell’impresa/consorzio/aggregazione di imprese di rete/GEIE

con sede legale in Stato

Via n. Tel.

PEC E-mail

P. IVA Codice Fiscale

Iscrizione al Registro delle Imprese : N° Provincia

oppure, solo per operatori stabiliti all’estero, iscrizione al registro professionale / commerciale

(eventuale) n. di iscrizione all’Albo delle Società cooperative:

CHIEDE / CHIEDONO

di essere ammesso/i a partecipare alla procedura in oggetto per i lotti

 Lotto 1 RCA e rischi accessori

 Lotto 2 CVT Kasko dipendenti

 Lotto 3 All Risks Danni al patrimonio

 Lotto 4 Infortuni

 Lotto 5 RCT/O

 Lotto 6 Tutela legale

 Lotto 7 RC Patrimoniale

 Lotto 8 All Risks Opere d’Arte

PARTE A – Forma giuridica

 Concorrente singolo (imprenditore individuale o società)



 in accordo di coassicurazione ai sensi dell’art. 1911 del Codice Civile:

Consorziate esecutrici
Quota percentuale di rischio assunto per ciascun Lotto cui si

partecipa

  Consorzio fra società cooperative di produzione e lavoro (art. 65 comma 2 lett. b) del D.Lgs.
36/2023)

Consorziate esecutrici
Quota percentuale di rischio assunto per ciascun Lotto cui si

partecipa

  Consorzio tra imprese artigiane (art. 65 comma 2 lett. c) del D.Lgs. 36/2023)

Consorziate esecutrici (codice
fiscale, denominazione, provincia)

Quota percentuale di rischio assunto per ciascun Lotto cui si
partecipa

  Consorzio stabile (art. 65 comma 2 lett. d) del D.Lgs. 36/2023)

Consorziate esecutrici (codice
fiscale, denominazione, provincia)

Quota percentuale di rischio assunto per ciascun Lotto cui si
partecipa



  Rete di  imprese dotata di  organo comune con potere di  rappresentanza e soggettività
giuridica  (art. 65 comma 2 lettera g) del D.Lgs. 36/2023)

Imprese retiste per cui si concorre
(C.F., denominazione, provincia)

Quota percentuale di rischio assunto per ciascun Lotto
cui si partecipa

Quota
percentuale

 Rete  di  imprese  dotata  di  organo  comune  con  potere  di  rappresentanza,  priva  di
soggettività giuridica (art. 65 comma 2 lettera g) del D.Lgs. 36/2023)

Imprese retiste per cui si concorre
(C.F., denominazione, provincia)

Quota percentuale di rischio assunto per ciascun Lotto
cui si partecipa

Quota
percentuale

 Raggruppamento Temporaneo di Imprese (RTI) già costituito (art. 65 comma 2 lett. e) del
D.Lgs. 36/2023) composto da:

Ruolo Denominazione, codice fiscale, città
Quota percentuale di rischio assunto

per ciascun Lotto cui si partecipa
Quota

%

Mandatario

Mandante

Mandante

 Raggruppamento Temporaneo di Imprese (RTI) non ancora costituito (art. 65 comma 2 lett.
e) del D.Lgs. 36/2023) composto da:

Ruolo Denominazione, codice fiscale, città
Quota percentuale di rischio assunto

per ciascun Lotto cui si partecipa
Quota

%

Mandatario

Mandante

Mandante



 Consorzio ordinario già costituito (art. 65 comma 2 lett. f) del D.Lgs. 36/2023)  composto
da:

Ruolo Denominazione, codice fiscale, città
Quota percentuale di rischio assunto

per ciascun Lotto cui si partecipa
Quota

%

Capogruppo

Consorziato

Consorziato

 Consorzio ordinario non ancora costituito composto da:

Ruolo Denominazione, codice fiscale, città
Quota percentuale di rischio assunto

per ciascun Lotto cui si partecipa
Quota

%

Capogruppo

Consorziato

Consorziato



MODELLO I 
PARTE II – ALTRE DICHIARAZIONI

1) Avvalimento

 di partecipare in qualità di ausiliaria del concorrente, e di obbligarsi, verso il concorrente e
verso la Stazione Appaltante, a mettere a disposizione, per tutta la durata dell’appalto, le
risorse necessarie di cui è carente il concorrente;

 di volersi avvalere delle capacità di altri soggetti per soddisfare i criteri di selezione richiesti;

Ruolo Denominazione, codice fiscale, città Requisiti messi a disposizione

Ausiliaria

Ausiliaria

2) Dichiarazioni ai sensi della normativa

Che i soggetti di cui all’art. 94 comma 3 del Codice, incluso l’amministratore di fatto, sono:

Nome e cognome
Data e luogo di

nascita Codice fiscale
Comune di
residenza Qualifica

(BARRARE LE CASELLE)

 di non partecipare alla gara in altra forma singola o associata, né come ausiliaria per altro
concorrente;



 di accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute
nella documentazione di gara e di assumersi l’impegno ad eseguire le prestazioni oggetto
di affidamento alle condizioni indicate nel capitolato speciale d’appalto, negli elaborati di
progetto nonché alle condizioni previste dalla disciplina vigente in materia. 

 di  essere  edotto  degli  obblighi  derivanti  dal  Codice  di  comportamento  indicato  in
Disciplinare e si impegna, in caso di aggiudicazione, ad osservare e a far osservare ai propri
dipendenti e collaboratori, per quanto applicabile, il suddetto codice, pena la risoluzione del
contratto;

(solo per gli operatori economici non residenti e privi di stabile organizzazione in
Italia)
 di impegnarsi ad uniformarsi, in caso di aggiudicazione, alla disciplina di cui agli articoli 17,

comma 2, e 53, comma 3 del d.p.r. 633/1972 e a comunicare alla stazione appaltante la
nomina del proprio rappresentante fiscale, nelle forme di legge;

 che il proprio domicilio fiscale è _________________________________________

codice fiscale ________________, partita IVA ________________, indirizzo di posta 

elettronica certificata o strumento analogo _____________;

 di aver preso visione e di accettare il trattamento dei dati personali di cui al punto 29 del
Disciplinare. 

3) Documentazione disponibile nel FVOE

L'operatore economico dichiara che i dati e documenti disponibili nel FVOE relativi ai requisiti
speciali di partecipazione richiesti, sono i seguenti: 

4) Imposta di bollo 

La  domanda  di  partecipazione  è  soggetta  all’imposta  di  bollo  ai  sensi  del  DPR
642/72. L’operatore economico dichiara che l’imposta di bollo è stata assolte come di seguito
indicato: 

(scegliere una delle opzioni)

 che l’imposta di bollo dovuta per la presente domanda viene assolta mediante pagamento
dell’imposta  ad  intermediario  convenzionato  con  l’Agenzia  delle  Entrate,  il  quale  ha
rilasciato con modalità telematiche, il contrassegno allegato:



Apporre qui la marca da bollo
telematica e annullarla

con un timbro

IDENTIFICATIVO n. 

___________________________________________

DATA _______________

 che l’imposta di bollo dovuta per la presente domanda, pari ad € 16,00, viene assolta in
modo virtuale, ai sensi degli articoli 15 e 15-bis del decreto del Presidente della Repubblica
26 ottobre 1972, n. 642 e della circolare n.16/E del 16/04/2015 dell’Agenzia delle Entrate

AUTORIZZAZIONE AGENZIA DELLE ENTRATE n. __________________________________

 che l’imposta di bollo dovuta per la presente domanda viene assolta tramite F24, che si
allega;

 che l’imposta di bollo dovuta per la presente domanda viene assolta mediante il servizio
@e.bollo, di cui si allega ricevuta;

 (opzione valida solo per operatori esteri) che l’imposta di bollo dovuta per la presente
domanda viene assolta mediante bonifico bancario, di cui si allega ricevuta, sul codice Iban
IT07Y0100003245348008120501;

 che lo scrivente operatore economico è esente dall’imposta di bollo ai sensi  ____________

_________________________________________________________________________

IL  LEGALE RAPPRESENTANTE

____________________________
(firmato digitalmente)


