MODELLO 1

Al Comune di Vibo Valentia
Piazza Martiri d’'Ungheria
89900 VIBO VALENTIA

OGGETTO: ISTANZA DI PARTECIPAZIONE ALLA MANIFESTAZIONE
D'INTERESSE PER L'AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI VERIFICA DEL
PROGETTO DEFINITIVO ED ESECUTIVO DELL'INTERVENTO PER LA
REALIZZAZIONE DEL NUOVO TEATRO COMUNALE DI VIBO CITTA.

Il sottoscritto
nato a il codice fiscale

e residente a

provincia via/piazza

tel. fax

e-mail @

IN QUALITA' DI
o professionista singolo;

o rappresentante di liberi professionisti associati (studio associato), che

assumono la seguente denominazione

il quale partecipa come “professionista associato” unitamente a (riportare
nominativo qualifica professionale e c.f. di ogni associato):

1) nome e cognome

qualifica o

2 nome e cognome

qualifica C.F.

3) nome e cognome

qualifica C.F.

4 nome e cognome
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qualifica C.F. i \/

o legale rappresentante di societa di professionisti (art. 90 comma 1 lett. e
DLgs 163/06 e smi) o di ingegneria (art. 90 c.1 lett. f DLgs 163/06)

denominata P. IVA

sede legale in

provincia via/piazza
tel. fax
e-mail @

composta da (riportare nominativo qualifica professionale e c.f. di ogni
SOCio):
1) nome e cognome

qualifica C.F.

2) nome e cognome

qualifica C:Fs

3) nome e cognome

qualifica CaFs

4) nome e cognome

qualifica C.F.
la quale ha come Responsabile della Progettazione o Direttore/Tecnico :

nome € cognome

qualifica -
o in qualita di capogruppo del raggruppamento temporaneo di professionisti

(R.T.P.) che, ai fini dell'inserimento negli elenchi, assume la seguente

(o [=T 0] 0 011 =14 o ] 1<
costituito con atto del

(allegato in copia conforme alla presente) cui partecipano in qualita di
mandanti i seguenti soggetti mandanti (riportare nominativo qualifica
professionale, c.f. di ogni soggetto nonche la specifica se trattasi di
professionista singolo, rappresentante di associazione di
professionisti, legale rappresentante di societa)

1) nome e cognome
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qualifica C.F.

2) nome e cognome

qualifica C.F-

3) nome e coghome

qualifica G

4) nome e cognome

qualifica C.F.
e di nominare quale “responsabile per la Progettazione” (capogruppo):

CHIEDE

di partecipare alla selezione per I'affidamento di servizi avente ad oggetto la
verifica della progettazione definitiva ed esecutiva per la “Realizzazione del
Nuovo Teatro Comunale di Vibo Citta”, per un importo dei lavori pari ad €
6.292.000,00, progetto della cui redazione e incaricato I'R.T.P.: STS Servizi
Tecnologici Sistemi s.p.a., Arena s.r.l., ASE Engineering Consulting s.r.l., arch.
Carone Vincenzo ed arch. Emilio Magro per conto del Consorzio Coop.
Costruzioni con sede alla Via Marco Emilio Lepido n® 182/2 - Impresa
esecutrice dei lavori C.P.L. Polistena, con sede alla C.da Giuseppina, 44 - San
Giorgio Morgeto (RC).

in particolare DICHIARA,

- nel caso di professionista singolo: titolo professionale ...........cccccoevvvivenennn.
......................................................... data di abilitazione (superamento

dell’'esame di stato previsto dalla vigente normativa)........c.ccoevivviiiiiiiininnnne,
iscrizione Al OrdINE e
<74 [0] o [P della provincia di ......covvviiiiiiiiiiiii e,
(51 | P CON il NUMEIO vt i i aes

- nel caso di professionisti associati, raggruppati:

1) I a 0] a g T= 3 =T oo o | o o 1 1=
titolo  professionale ..o data di
abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provinCia di ..covvviiiiiiiiiiiiiiiii

dal v CON il NUMEIO 1.t i i e aes ;
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2 NOINE 1 CIOGRAGITINE s sorue  sosee 5w 8 e 5 2553 § 5508 5 S0 & T8 & S69T0 & SO0 260 3 5506 G040 6 G5 3 00K B 0 & 5 690 04 6 50655
titolo  professionale ... e data di
abilitazione (superamento dell’'esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’'Ordine sezione

....................................... della provinCia di ...cooovviiiiiiiiiiii
VB s o e s & s e & v 5. 5 e 6 IO ] TVCIFTXEID i siss o s s 8 s i e & 5oy » s momen S o maws o vasm = ;
G 3) I L0 1.4 L= =0l T [ . o T o 1=
titolo  professionale . e data di

abilitazione (superamento dell’'esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provincia di ...ccovviiiiiiiiiiiii
dal oo CON Il NUMEKO it i i e e ;
4 NOITNE S COT OIS 4 e 5 2 ket wm0 s sism s a1 5 5109 § 65 B8 § VG0 6 050 S S0 S B4 S 8o e o s o s o
titolo  professionale ..o data di

abilitazione (superamento dell’'esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provinCia di ...oooviiiiiiiiiiiiiii i e
(6 - | RS- CON Il NUMEBIO vttt e v ;
- nel caso di societa di professionisti o di ingegneria: che i soci sono:

1)) TIOINE & COCIMONTIE mum s vmn s smes wem 50985 5 0k 5655 SR 8 S 5 45 € NG G 4008 A 054 8 0B S0k 5 S04 5 e
titolo  professionale ..o data di

abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provinCia di ...cooviiiiiiiiiiiiiii e
dal v (oo o T I 0 U 2 =T o T ¥
Z) TI0ME 18 COGIIOIMNEY wix ¢ 5 & 01615 5 2555 6658 § 46585 8450 & 5235 & & 564 e o wase » armes a1 avme e s s 5 w00 8 508 0
titolo  professionale ..o data di

abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all'Ordine sezione

....................................... della provincia di ...ccovviiiiiiiiiii

dal oo GEIY [T IELMAMEIRDD v e st 550tk e oo o 5 9 € St w558 e ;
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tikole: pProfessiONEIE s smes s oo o oo smess oo som s s s v @ o 4 0 o6 & o data di
abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’'Ordine sezione

....................................... della provincia di ...ccoiviiiiiiiiiii
dal coviii CON il NUMEIO 1t i as H
4 TeT 0 a = T ol T [ i o T o =
titolo  professionale ... data di

abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’'Ordine sezione

....................................... delld ProvinCha B v« e s e v s o s o oo som s s sma s
4 - | CON il NUMEBIO 1ttt ci v rraareeas ;
- nel caso di raggruppamento temporaneo gia costituito, che i
componenti sono i seguenti

di cui almeno uno abilitato da meno di cinque anni:

1} GITIEHE GO ITOMINE o o o s s 505 5 s 755 579805 50875 IR 5 6 SR S R G & SIS s A € G S 5 0 8 i & A
titolo  professionale ... data di
abilitazione (superamento dell’'esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provincia di ...cccoviiviiiiiiiiiiii e
0 1 | CON il NUMEKO 1t i i rnne e e ;
Z) NOINE & COTIMOTTIO: sus s sre v ssts 53508 5 30568 5 5005 5 9667 80608 855 S50 3 ST § 54K R S 5 S & A & M 0B 5 5 5P 5
titolo  professionale ... data di

abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provincia di ...ccovviiiiiiiiiiiiiii
dal o COLL 1) FILEITYEIE e 5 s 70 £ 50 § 508 5 5055 5550 & 9 5 0 s S e & :
3 ) NOME & COGINOTTIE! w55 ris srei & 9505 5658180 & 5558 em # o mcm s s = 028 37 » gm0 s 8 i 3 98 3 Bt o . WS
titolo  professionale ..o e data di

abilitazione (superamento dell’'esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all'Ordine sezione

....................................... della provincia di ....cooviiiiiiiiiiiiii
o - | - GOR T| THEIRMEIE 1« ¢ ssmum ¢ v o s o e s 4 e & i 5 ik 5 i v e ;
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titole  profESSiOmEle s s o s s s s v o o s s oo o &2 § s s m data di
abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provinCia di .ccvvvviiiiiiiiiiiiiiiiee s

dal coviiii CON Il NUMEIO .vviiiiii i i e :

sono n. ........
1) NOMYE € COYNOETHE « s o s zsam o s s s st & 50 5508 & 5580 § S50 & S0 & & G & S350 B0 € (G0 58§ S0 & 60 & G & 080 4
titolo  professionale  ..oviiiiiii data di

abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provinCia di ..covvviiiiiiiiiiiiii
(6 |- | [ — (a0 I8 1IN 110 1< c S S — F
) I g (010 a3 =T elo ] s [o] 1 o =T P
titele:  ProfESSIONAIE s e ven s s swm s s 5 om0 5o S8 5 5 5023 520 § 5003 608 § S0t 6 data di

abilitazione (superamento dell’'esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provinCia di .ovvviiiiiiiiiiiiiiii i
dal o CON il NUMEIO vt i e ;
) OIS 10 COTIDIHITE] 5 seee s s 2 ssare s et o0 s 6 ot » s s 8 s s o s 3 6 & e 5 9 100 5 s B b 604145 0 1
titolo  professionale ..o e data di

abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provinCia di ..covviviiiiiiiiiiiiii i e
dal oo GO 1| TRIR T e s » s s : 59580 & s 50 S0 5 St S 9 50848 & S0 :
23 I o] n g =T ole o | a0 g 1= P
titolo  professionale ..o e data di

abilitazione (superamento dell’esame di stato previsto dalla vigente normativa)
iscrizione all’Ordine sezione

....................................... della provincia di ..ccoviiiiiiiiiiiiici
(3 - | [P SR — CON Tl MILIMBIE o wsis o v o e 8 v & wrwes 5 e s s s & s oo i o 5 .

consapevole/i delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del DPR n.
445/2000 ed ai sensi degli artt. 46 e 47 del medesimo DPR,
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a)

b)

c)

DICHIARA/DICHIARANO
di essere in possesso dei seguenti requisiti:

di non trovarsi in alcuna delle cause di esclusione di cui all’art. 38 del D.Lgs
163/06;

di esser in possesso di Diploma di Laurea o Diploma Tecnico, nonché
iscrizione al relativo Albo (o ad essi equiparati secondo la normativa
vigente);

di disporre di un sistema interno di controllo di qualita che sara dimostrato
attraverso il possesso della certificazione di conformita alla norma UNI EN
ISO 9001, ai sensi dell’art. 48 c. 1 lett. b) 2) rilasciata da Organismi di
certificazione accreditati da enti partecipanti all’European cooperation for
accreditation come sotto indicata:

d)

f)

9)
h)

di non aver partecipato direttamente o indirettamente né alla gara per
I'affidamento della progettazione né alla redazione della stessa in qualsiasi
suo livello, a pena di esclusione per 5 anni dalla attivita di verifica e con
comunicazione agli organi di accreditamento, ai sensi dell‘articolo 50, comma
4, del DPR 207/2010

di non avere avuto negli ultimi tre anni rapporti di natura professionale e
commerciale con i soggetti coinvolti nella progettazione.

di impegnarsi al momento dell’affidamento dell’incarico a non intrattenere
rapporti di natura professionale e commerciale con i soggetti coinvolti nella
progettazione oggetto della verifica per i tre anni successivi dalla
conclusione dell’incarico;

di essere a conoscenza che l'affidamento dell'incarico di verifica & incompatibile
con l'incarico di direzione lavori, del coordinamento della sicurezza e del collaudo;

di acconsentire al trattamento dei dati personali contenuti nel curriculum
allegato alla presente, ai sensi dell'art. 13 del DLgs 196/03.

(luogo e data) .....cccceeveveeveceevie N |

FIRMA E TIMBRO del soggetto richiedente

N.B. La presente Istanza e il curriculum prodotti devono essere a pena di esclusione
sottoscritti dal mittente unitamente a un documento di identita.



