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OGGETTO: PROCEDURA APERTA PER L’AFFIDAMENTO DI SERVIZI PER LA GESTIONE, 
PROGETTAZIONE E MONITORAGGIO AMBIENTALE PREVISTI DAL PROGETTO ENJOY BRIANZA 
RELOAD 
CIG 8064285A7FF 
CPV 92534000-3 (Servizi di salvaguardia della fauna selvatica) 
 

DICHIARAZIONI INTEGRATIVE RISPETTO AL DGUE 
 DA ALLEGARE ALLA DOCUMENTAZIONE AMMINISTRATIVA 

 

 

Il/la sottoscritto/a  

 
Nato/a a   Prov.   il   

 
Residente a   Via   n.   

 
Stato  

In qualità di  

(carica sociale)  

 

dello studio/della 
società 

 

 
Con sede legale in via   n.   

 
Città  Prov.   c.a.p.  

 
Stato  

 
e sede amministrativa in Via   n.   

 
Città  Prov.  c.a.p.  

 
Stato  

 
Telefono   

 
e-mail  

 
Indirizzo di posta elettronica certificata (PEC)  

 
Codice Fiscale                   

 
P.I.            
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in qualità di (barrare tutti i casi riconducibili al concorrente e, se del caso, compilare): 
 

□ libero professionista singolo; 
□ libero professionista associato_________________________________________________________;  
□ società di professionisti; 
□ società, specificare tipo____________________________________; 
□ Mandataria di un raggruppamento temporaneo  

□ costituito  

□ non costituito 

composto come sottoindicato, e che le percentuali/parti di servizio che i singoli componenti del 

raggruppamento intendono assumere sono le seguenti: 

Mandatario _________________________________________________________________________ 
(indicare la parte di lavoro/servizio che in caso di aggiudicazione verrà eseguita e la relativa quota di 
partecipazione) _________________________________________________________  
Quota di partecipazione _________ % 

Mandante ____________________________________________________________________________  
con sede legale in _____________________________________________________ (____) via/P.zza 
_____________________________________________ CAP _________________ 
Telefono ____________________________ 
e-mail ____________________________________________________________________  
PEC ______________________________________________________________________ 

Codice fiscale ___________________________ P.IVA ______________________________ 
(indicare la parte di lavoro/servizio che in caso di aggiudicazione verrà eseguita e la relativa quota di 
partecipazione) ________________________________________________________________________ 
Quota di partecipazione __________ %  

Mandante ____________________________________________________________________________  
con sede legale in _____________________________________________________ (____) via/P.zza 
_____________________________________________ CAP _________________ 
Telefono _____________________________  
e-mail ____________________________________________________________________  
PEC ______________________________________________________________________ 
Codice fiscale ___________________________ P.IVA ______________________________ 
(indicare la parte di lavoro/servizio che in caso di aggiudicazione verrà eseguita e la relativa quota di 
partecipazione) ________________________________________________________________________ 
Quota di partecipazione ______ % 

 

□ Mandataria di un consorzio ordinario  
□ costituito  
□ non costituito; 

□ consorzio stabile di società di professionisti; 
 

che concorre per i seguenti consorziati: 

1. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 
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con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
Telefono _____________________________  
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

2. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 

con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
Telefono _____________________________   
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

3. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 

con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
Telefono ____________________________  
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

 

□ consorzi stabili di società di ingegneria; 
 

che concorre per i seguenti consorziati: 

1. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 

con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
Telefono _____________________________  
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

2. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 

con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
Telefono _____________________________   
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

3. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 

con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
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Telefono ____________________________  
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

 

□ GEIE (Gruppo Europeo di Interesse Economico); 
□ consorzi stabili professionali 

 

che concorre per i seguenti consorziati: 

1. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 
con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
Telefono _____________________________  
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

2. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 
con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
Telefono _____________________________   
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

3. (indicare la denominazione sociale) ___________________________________________ 
(indicare la forma giuridica) _________________________________________________ 
con sede legale in ___________________________________________________ (____) Via/P.zza 
____________________________________________ CAP _______________  
Telefono ____________________________  
e-mail _________________________________________________________________  
PEC ___________________________________________________________________ 
Codice fiscale ________________________ P.IVA _______________________________ 

□ aggregazioni tra operatori economici; 

(se ricorre il caso)  
□ e si impegna, in caso di aggiudicazione, a costituire RTI/Consorzio conformandosi alla disciplina di cui 

all’art. 48, comma 8 del D. Lgs. 50/2016, conferendo mandato collettivo speciale con rappresentanza 
all’ impresa qualificata mandataria, che stipulerà il contratto in nome e per conto delle 
mandanti/consorziate in virtù del mandato collettivo da queste ultime alla stessa conferito e dichiara 
che in caso di aggiudicazione il raggruppamento temporaneo sarà costituito nei ruoli e nelle quote di 
partecipazione così come riportato nella presente domanda. 
 
 

□ (da compilare in caso di concorrente che si avvalga di ausiliario ai sensi dell’art. 89 D. Lgs 50/2016 per 
soddisfare i requisiti di qualificazione): 
comunica che intende avvalersi di (indicare denominazione dell'Ausiliario) _____________ 
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_____________________________________________________________________________________ 
con sede legale in ______________________________________ (____) Via/P.zza 
___________________________ CAP _________________ Telefono ____________________________ 
e-mail _____________________________________________________________________________ 
PEC ________________________________________________________________________________ 
Codice fiscale __________________________ P.IVA _________________________________________ 
con riferimento ai seguenti requisiti: 
_______________________________________________________; 

 

e pertanto, allega alla presente anche tutta la documentazione di cui all’art 89 “Avvalimento” del D. Lgs 

50/2016 e s.m.i. 

 

 

DICHIARA 

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 

 

1. per conto proprio e per conto di tutti i soggetti di cui all’art. 80, comma 3 del D. Lgs 50/2016 e s.m.i. di 
non incorrere nelle cause di esclusione di cui all’art. 80, commi 2 e 5 lettere b), c), c-bis), c-ter), c-
quater), f-bis), f-ter), h), i), l) e m) del Codice e art. 53, comma 16-ter del Dlgs 165/2001; 
 

2. motivi legati a condanne penali ai sensi delle disposizioni nazionali di attuazione dei motivi stabiliti 
dall'articolo 57, paragrafo 1, della direttiva (articolo 80, comma 1, del Codice) 
In caso affermativo: 

 la data della condanna, del decreto penale di condanna o della sentenza di applicazione della pena su 
richiesta, la relativa durata e il reato commesso tra quelli riportati all’articolo 80, comma 1, lettera da 
a) a g) del Codice e i motivi di condanna; 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________i 
dati identificativi delle persone condannate 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________s
e stabilita direttamente nella sentenza di condanna, la durata della pena accessoria, indicare la 
durata del periodo di esclusione 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________ 

 in caso di sentenze di condanna, sono state adottato misure sufficienti a dimostrare la propria 
affidabilità nonostante l'esistenza di un pertinente motivo di esclusione (autodisciplina o “Self-
Cleaning”, cfr. articolo 80, comma 7) 
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________ 

   
3. i dati identificativi (nome, cognome, data e luogo di nascita, codice fiscale, comune di residenza ecc.) dei 

soggetti di cui all’art. 80, comma 3 del Codice, ovvero la banca dati ufficiale o il pubblico registro da cui i 
medesimi possono essere ricavati in modo aggiornato alla data di presentazione dell’offerta 
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_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________ 

 

 

Per gli operatori economici ammessi al concordato preventivo con continuità aziendale di cui all’art. 186-

bis del R.D. 16 marzo 1942, n. 267 

 ad integrazione di quanto indicato nella parte III, sez. C, lett. d) del DGUE, si dichiarano i seguenti  
estremi del provvedimento di ammissione al concordato e del provvedimento di autorizzazione a 
partecipare alle gare ………… rilasciati dal Tribunale di  ……………… nonché si dichiara di non partecipare 
alla gara quale mandataria di un raggruppamento temporaneo di imprese e che le altre imprese 
aderenti al raggruppamento non sono assoggettate ad una procedura concorsuale ai sensi dell’art. 186  
bis, comma 6 del R.D. 16 marzo 1942, n. 267. 

 

Il presente documento, quale allegato alla domanda di partecipazione, dovrà essere debitamente 
compilato e sottoscritto digitalmente dagli operatori dichiaranti nonché dal sottoscrittore della 
domanda di partecipazione. 

 

 
                       IL LEGALE RAPPRESENTANTE 
                                                                                                                            FIRMA DIGITALE 
        _________________________________ 
 
 

Documento informatico firmato digitalmente ai sensi del testo unico D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 del D. 
Lgs. 7 marzo 2005, n.82 e norme collegate 
 


