Allegato a) all’Avviso per l’iscrizione all’elenco GEAT S.p.A.  delle cooperative di tipo “B” 

(da compilare su carta intestata della Cooperativa)
Alla GEAT S.p.a.
Via Lombardia n. 17

47838 Riccione
OGGETTO: dichiarazione sostitutiva per l’iscrizione all’elenco delle cooperative di tipo “B”

Il/la sottoscritto/a  ___________________  nato/a ________________ il _______  residente a _______________ Via/Piazza ___________________ Codice Fiscale __________________  in qualità di legale rappresentante della Cooperativa _______________________________ con sede legale in _____________  C.A.P. _____  Via _______________  Codice Fiscale/Partita I.V.A. _________________ Telefono ________  fax ________  E-mail ________ visto l’avviso pubblico per l’iscrizione all’elenco delle cooperative di tipo “B”

CHIEDE

l’iscrizione all’elenco della cooperativa di tipo “B”  _______________________________
DICHIARA

il possesso dei requisiti tecnici adeguati per l’esecuzione dei servizi e forniture rientranti nel proprio oggetto sociale.

A tale fine sotto la propria responsabilità, ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del citato D.P.R. 445/2000 nell’ipotesi di falsità in atti e di dichiarazioni mendaci

DICHIARA 

1) L’assenza delle cause di esclusione previste dalla normativa in vigore per gli appalti pubblici (art. 38, comma 1, del D. Lgs. 12 aprile 2006, n. 163);

1.1 di non trovarsi in stato di fallimento, di liquidazione coatta, di concordato preventivo, o nei cui riguardi sia in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni;
1.2 che non è pendente nei propri confronti, alcun procedimento per l’applicazione di una delle misure di prevenzione di cui all’articolo 3 della legge 27.12.1956 n. 1423 o di una delle cause ostative previste dall’articolo 10 della legge 31.5.1965 n. 575 (normativa antimafia) e che nessuna di queste cause opera nei confronti degli amministratori muniti di poteri di rappresentanza;

1.3 che non è stata pronunciata sentenza di condanna passata in giudicato o emesso decreto penale di condanna divenuto irrevocabile, oppure sentenza di applicazione della pena su richiesta, ai sensi dell’articolo 444 del codice di procedura penale, per reati gravi in danno dello Stato o della Comunità che incidono sulla moralità professionale; è comunque causa di esclusione la condanna, con sentenza passata in giudicato, per uno o più reati di partecipazione a un’organizzazione criminale, corruzione, frode, riciclaggio, quali definiti dagli atti comunitari citati all’articolo 45, paragrafo 1, direttiva Ce 2004/18; l’esclusione e il divieto operano se la sentenza o il decreto sono stati emessi nei confronti degli amministratori muniti di potere di rappresentanza. In ogni caso l’esclusione e il divieto operano anche nei confronti dei soggetti cessati dalla carica nel triennio antecedente la data di pubblicazione del presente bando.
1.4 di non aver commesso gravi infrazioni debitamente accertate alle norme in materia di sicurezza e a ogni altro obbligo derivante dai rapporti di lavoro;

1.5 di non aver commesso violazioni, definitivamente accertate, rispetto agli obblighi relativi al pagamento delle imposte e tasse, secondo la legislazione italiana o quella dello Stato in cui sono stabiliti;

1.6 di non aver commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, alle norme in materia di contributi previdenziali e assistenziali, secondo la legislazione italiana o dello Stato in cui sono stabiliti;

1.7 che i requisiti di cui ai precedenti punti 1.2 e 1.3 sono riferiti ai seguenti soggetti:

· Cognome e nome ………………………………………………….. nat .. il ………………………….

a ………………………………………………. Carica rivestita …………………………………………..

· Cognome e nome ………………………………………………….. nat .. il ………………………….

a ………………………………………………. Carica rivestita …………………………………………..

· Cognome e nome ………………………………………………….. nat .. il ………………………….

a ………………………………………………. Carica rivestita …………………………………………..

1.8 che la Cooperativa mantiene le seguenti posizioni previdenziali ed assicurative ed è in   regola con i relativi contributi: (compilare tabella)

	1
	INAIL – codice ditta
	
	INAIL – posizioni assicurative
	

	2
	INPS – matricola azienda
	
	INPS – sede competente
	



data la seguente dimensione aziendale (barrare, ai soli fini DURC)
· da 0 a 5
· da 6 a 15

· da 16 a 50

· da 51 a 100

· oltre

1.9 che la Cooperativa ha adempiuto agli obblighi relativi al pagamento delle

imposte e tasse;

2) la capacità tecnica e professionale risultante da:

I. iscrizione nel registro della C.C.I.A.A.:

· n. d’iscrizione ……………………………… data di iscrizione …………….
· iscritta nella sezione ……………………. Il ………………….

· durata ……………………………………………………

· oggetto sociale/attività ………………………………………………………………………
II. iscrizione nell’apposito Albo pubblico cooperative sociali

· n. d’iscrizione ……………………….. data di iscrizione ………………………………
3) applicazione integrale, nei confronti dei propri addetti e/o soci, dei contratti collettivi nazionali di lavoro e i contratti integrativi vigenti, con particolare riferimento al rispetto dei salari contrattuali minimi; tali condizioni economico/contrattuali minime devono essere applicate anche ad eventuali collaboratori a qualsiasi titolo;

· rispetto delle norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili ai sensi dell’art. 17 della Legge 12 marzo 1999, n. 68 ha posizione regolare con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili, ex art. 17 della legge 12.03.1999 n. 68;

· non è tenuta al rispetto delle norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili, avendo alle dipendenze un numero di lavoratori inferiore a 15;
· non è tenuta al rispetto delle norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili, avendo alle dipendenze un numero di lavoratori tra i 15 ed i 35 e non avendo effettuato nuove assunzioni dopo il 18 gennaio 2000;

4) rispetto di tutte le disposizioni attinenti la prevenzione degli infortuni e le assicurazioni relative a favore di chiunque, a qualunque titolo, lavori per esso;

5) il rispetto degli adempimenti e delle norme previste dal D. Lgs. 9 aprile 2008 n. 81 “Attuazione dell’art. 1 della legge 3 agosto 2007, n. 123, in materia di tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro”;

6) il possesso del seguente requisito: N°_____ lavoratori inseriti alla data di presentazione della domanda di iscrizione all’elenco, sulla base dell’art. 4 della legge 381/1991, residenti nel Comune di Riccione.

IL LEGALE RAPPRESENTANTE

Luogo e data ………………………    


 ………………………………………………….

ALLEGATI alla presente dichiarazione:

a) Fotocopia, non autenticata, di un documento di identità del legale rappresentante sottoscrittore, in corso di validità.

b) Copia dello Statuto e/o Atto costitutivo.

c) Certificazione in carta semplice C.C.I.A.A.

d) Elenco nominativo dei lavoratori inseriti alla data di presentazione della domanda di iscrizione all’elenco, sulla base dell’art. 4 della legge 381/1991, con indicazione della loro residenza.
e) Documento Unico di Regolarità Contributiva (D.U.R.C.), di data non anteriore a mesi tre dalla data di presentazione della istanza.
f) Scheda illustrativa di presentazione, con indicati ragione sociale, codice fiscale, partita I.V.A., recapiti. Ambiti e settori di attività, ed ogni altra informazione ritenuta utile ai fini della conoscenza. Tariffe unitarie usualmente applicate per ogni ambito o settore di attività.

IL LEGALE RAPPRESENTANTE

Luogo e data ……………………..
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