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Allegati per istanza di partecipazione per persona giuridica 

[bookmark: _Hlk162522694][bookmark: _Hlk183779350][bookmark: _Hlk183691848]Avviso per una procedura di selezione pubblica, rivolta a personale interno ed esterno alla presente Istituzione scolastica, mediante procedura comparativa per titoli ed esperienze professionali finalizzata al conferimento dei seguenti incarichi individuali: n. 5 incarichi come docente esperto per la realizzazione e la gestione di n. 5 percorsi di potenziamento delle competenze di base, di motivazione e di accompagnamento per studenti e studentesse della scuola secondaria di I grado a valere sul progetto NON DA SOLI – Seconda edizione - PNRR - MISSIONE 4: ISTRUZIONE E RICERCA - Componente 1 – Potenziamento dell’offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Università – Investimento 1.4 “Intervento straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nella scuola secondaria di primo e secondo grado e alla lotta alla dispersione scolastica (D.M. 19/2024)



ALLEGATO A
Al Dirigente Scolastico

Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________
nato/a a _____________________________________________ il ____________________
codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
residente a ___________________________via_____________________________________
recapito tel. _____________________________ recapito cell. _____________________
indirizzo e-mail _________________________ indirizzo PEC __________________________
in qualità di legale rappresentante del _____________________________________________
con sede in _______________________ via/piazza__________________________________
codice fiscale |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
partita IVA |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
recapito tel. _________________________ 
indirizzo e-mail ________________________ indirizzo PEC ___________________________
CHIEDE
di partecipare alla selezione per l’attribuzione dei seguenti incarichi: 
	Ruolo per il quale si concorre
	Barrare la casella per indicare il ruolo

	Docente esperto nella realizzazione e nella gestione di percorsi di potenziamento delle competenze di base, di motivazione e di accompagnamento per il potenziamento e il recupero delle competenze logico-matematiche per studenti e studentesse rispettivamente delle classi prime e delle classi seconde della scuola secondaria di I grado
	

	Docente esperto nella realizzazione e nella gestione di percorsi di potenziamento delle competenze di base, di motivazione e di accompagnamento per il potenziamento e il recupero delle competenze in lingua italiana per studenti e studentesse rispettivamente delle classi seconde e delle classi terze della scuola secondaria di I grado
	

	Docente esperto nella realizzazione e nella gestione di n. 1 percorso di potenziamento delle competenze di base, di motivazione e di accompagnamento per il potenziamento e il recupero delle competenze in lingua inglese per studenti e studentesse delle classi prime della scuola secondaria di I grado
	



A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti, dichiara quanto segue:
· di aver preso visione delle condizioni previste dal bando;
· che i dati generali dell’ente di cui è rappresentante legale sono:
Denominazione o ragione sociale e forma giuridica: ________________________________
Sede legale: ______________________________________________________________
Sede operativa: ____________________________________________________________
Referente per l'amministrazione: ______________________________________________
Telefono: ______________________________
PEO: _________________________ PEC: ______________________________
Codice fiscale: ________________________________________
Partita I.V.A.:  ____________________________________________
Estremi e data dell'iscrizione al registro/albo provinciale o regionale, o camera di commercio: 
________________________________________________________________________
Legali rappresentanti: ______________________________________
La rappresentanza legale è attribuita alle seguenti persone:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
· in merito ai requisiti di ordine generale del soggetto dichiarante di cui all'art.  94 e successivi del D.lgs. n. 36/2023:
· che non sussiste alcuna delle cause di esclusione dalla partecipazione alle procedure di affidamento previste dall’art. 94 del d.lgs. 36/2023 o da altre disposizioni di legge vigenti né altre situazioni che, ai sensi della vigente normativa, costituiscono cause ostative per la partecipazione al presente avviso pubblico e/o per la stipulazione dell'accordo/convenzione;
· che, in considerazione dell’art. 94 D.Lgs. 36/2023, la dichiarazione di cui al punto precedente è riferita anche a tutti i soggetti di cui all’art. 94 comma 3 del D.Lgs. 36/2023 e che di seguito si elencano:
	COGNOME
	NOME
	LUOGO E DATA DI NASCITA
	CODICE FISCALE
	RESIDENZA
	INCARICO 

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



· che, l’ente di cui è rappresentate legale fosse selezionato e si instaurasse un rapporto di realizzazione del progetto a titolo oneroso, il proponente si rende garante della presenza dei requisiti di cui all'art. 80 del D.Lgs. n. 50/2016 da parte del personale coinvolto nello svolgimento delle attività progettuali;
Ovvero
· che è in corso nei confronti di (indicare nome e cognome del soggetto) ____________________________ o condanna, con sentenza passata in giudicato, o emesso decreto penale di condanna divenuto irrevocabile, oppure sentenza di applicazione della pena su richiesta ai sensi dell’art. 444 C.P.P., e precisamente:__________________________________________________________________________ e che l’operatore ha dimostrato una completa ed effettiva dissociazione dalla condotta penalmente sanzionata, come risulta dalla documentazione allegata.
Vanno indicate tutte le condanne penali, ivi comprese quelle per le quali il soggetto abbia beneficiato della non menzione. Non è necessario indicare le condanne quando il reato è stato depenalizzato ovvero per le quali è intervenuta la riabilitazione ovvero quando il reato è stato dichiarato estinto dopo la condanna ovvero in caso di revoca della condanna medesima.
· che il soggetto dichiarante non ha commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, alle norme in materia di contributi previdenziali ed assistenziali, secondo la legislazione italiana o dello stato in cui è stabilita la sede legale, ed ha i seguenti dati di posizione assicurativa:
· INPS: 	Sede___________________ matricola _____________________; 
· INAIL: 	Sede___________________ matricola ______________________
· Altro istituto: _______________________;
· che il soggetto dichiarante è tenuto (non è tenuto), in relazione alla L. 68/99, all'applicazione delle norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili ed è in regola con le norme stesse, nonché ha ottemperato agli obblighi prescritti dalle stesse norme;
· che nei confronti del soggetto dichiarante non è stata applicata la sanzione interdittiva di cui all'art. 9, comma 2 lett. C del d.lgs. n. 231 del 08/06/2001 o altra sanzione che comporta il divieto di contrarre con la pubblica amministrazione;
· che il soggetto dichiarante non è a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di soggetti che si trovano, rispetto al concorrente dichiarante, in una delle situazioni di controllo di cui all'articolo 2359 del codice civile, e questi ha formulato l'istanza autonomamente;
· che il soggetto dichiarante non è sottoposto a sequestro o confisca ai sensi dell'articolo 12- sexies del decreto-legge 8 giugno 1992, n. 306, convertito, con modificazioni, dalla legge 7 agosto 1992, n. 356, o della legge 31 maggio 1965, n. 575, ed affidato ad un custode o amministratore giudiziario o finanziario;
· in merito ai requisiti tecnico-professionali:
· che il soggetto dichiarante è titolare di uno statuto/di altra documentazione (specificare) (che allega) dal quale si evince la coerenza delle finalità con l'ambito oggetto della presente richiesta;
· in merito ad ulteriori dichiarazioni:
· che nei confronti del soggetto dichiarante, ai sensi dell'art. 14 d. lgs n. 81 del 09/04/2008 non sono stati adottati dal ministero del lavoro e della previdenza sociale provvedimenti di sospensione dell'attività imprenditoriale e non sono stati emanati dalle competenti amministrazioni provvedimenti interdittivi alla contrattazione con le pubbliche amministrazioni ed alla partecipazione a gare pubbliche;
· che la partecipazione alla presente procedura non comporta situazioni di conflitto di interesse ai sensi dell’articolo 42, comma 2, D.Lgs. 50/2016, non diversamente risolvibile;
· che il soggetto dichiarante non ha concluso contratti di lavoro subordinato o autonomo e non ha conferito incarichi ad ex dipendenti dell’I.C. P.L. Belloni nel triennio successivo alla cessazione del rapporto di lavoro, che abbiano esercitato poteri autoritativi o negoziali nei confronti del soggetto interessato al presente per conto dell’ I.C. P.L. Belloni negli ultimi tre anni di  servizio;
· che il soggetto dichiarante ha preso visione e dichiara di accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute nell'Avviso, che allega sottoscritto in ogni sua parte, e nei suoi allegati;
· che il soggetto dichiarante acconsente al trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento U.E. 2016/679 (GDPR) come specificato nell'avviso;
Il soggetto dichiarante allega al presente modulo di partecipazione (Allegato A) la seguente documentazione:
1. domanda di partecipazione (come da allegato A), sottoscritta dal Legale Rappresentante, corredata dalle relative dichiarazioni in essa contenute;
2. lo statuto dell'ente;
3. DURC; 
4. visura camerale aggiornata;
5. copia del documento di identità del legale rappresentante dell'ente/impresa in corso di validità,
6. autodichiarazione per identificazione del “titolare effettivo” nell’ambito degli interventi a valere sul PNRR (Allegato B);
7. scheda di valutazione esperienze/titoli dell’ente/impresa e dell’esperto o degli esperti (allegato C);
8. presentazione della proposta progettuale valutata secondo i criteri della specifica tabella di valutazione (Allegato D);
9. dichiarazione situazione occupazionale (allegato G);
10. dichiarazione inesistenza cause incompatibilità (allegato H);
11. Informativa privacy (allegato I)
12. autocertificazione dei requisiti di ordine generale art. 94 codice dei contratti pubblici (allegato L); tale autocertificazione, debitamente compilata in ogni sua parte, dovrà essere sottoscritta in forma leggibile dal titolare o dal legale rappresentante ovvero da persona abilitata ad impegnare legalmente l’impresa concorrente e dovrà essere corredata, a pena di esclusione, dalla fotocopia di un documento di identità in corso di validità del/i sottoscrittore/i; qualora la dichiarazione sia resa da un delegato dovrà essere prodotta, a pena di esclusione, anche fotocopia della relativa delega;
13. modulo conto corrente dedicato.

Il sottoscritto dichiara di essere consapevole dell'obbligo di comunicare tempestivamente ogni variazione relativa alla titolarità, alla denominazione o ragione sociale, alla rappresentanza, all'indirizzo della sede ed ogni altra rilevante variazione dei dati e/o requisiti richiesti per la partecipazione alla fase di realizzazione.
Firma del titolare/legale rappresentante


N.B. A presente dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica leggibile, ancorché non autenticata, di un documento di identità del sottoscrittore in corso di validità, ai sensi del DPR n. 445/2000.

ALLEGATO B

AUTODICHIARAZIONE PER
IDENTIFICAZIONE DEL “TITOLARE EFFETTIVO”
NELL’AMBITO DEGLI INTERVENTI A VALERE SUL PNRR

La/Il sottoscritto/a _____________________________________________________
Nato a _____________________________________ il ______________________
Residente nel Comune di ________________ Provincia ______________
Via/Piazza _________________________________________ n. ____________
in qualità di:
· legale rappresentante 
· titolare 
· procuratore
· (altro specificare) ________________________________________________ 
del ____________________________________________________________ con sede nel comune di _____________________________________ provincia _____________
via/piazza ______________________________________________ n. __________
codice fiscale ______________________ partita IVA ________________________
Telefono ______________ PEO ________________________ 
PEC _______________________

· ai fini degli adempimenti previsti per gli appalti finanziati dal Piano Nazionale per la Ripresa e la Resilienza (PNRR);
· ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole della responsabilità penale in cui incorre chi sottoscrive dichiarazioni mendaci o forma, esibisce, si avvale di atti falsi ovvero non più rispondenti a verità e delle relative sanzioni penali di cui all’art. 76 del D.P.R. 445/2000, nonché delle conseguenze amministrative e di decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato;

DICHIARA

· 1 - di essere l’unico titolare effettivo della società / impresa sopra indicata
oppure 
· 2 - di essere titolare effettivo dell’impresa unitamente ai soggetti indicati al successivo punto 6 
oppure 
· 3 - di non essere il titolare effettivo; i titolari effettivi dell’impresa sono i soggetti indicati al successivo punto 6
oppure 
· che non esiste un titolare effettivo dell’impresa dal momento che (specificare la motivazione: impresa quotata / impresa ad azionariato diffuso / ecc.) ________________________________________________________________

· 5 - Nel caso siano stati barrati il punto 1 o 2, motivare dichiarazione titolare effettivo:
· titolare di ditta individuale
oppure 
· proprietà, diretta o indiretta, di una percentuale di partecipazione superiore al 25% del capitale dell’operatore economico (nel caso di Operatore Economico società di capitali, società di persone);
oppure
· controllo dell’assetto proprietario dell’operatore economico
oppure
· titolare del potere di rappresentanza legale, amministrazione o direzione dell’operatore economico
· 6 - Nel caso di altri titolari effettivi (punti 2 e 3 delle precedenti dichiarazioni):
Nome_____________________________
Cognome____________________________________ 
nata/o a ________________________________ (prov. ________) il ____________________ 
C.F. ____________________________ 
residente a ____________________________________ (prov.__________) in via/piazza_____________________________ n._______ CAP__________ 
PEO/PEC ______________________________________ tel. _________________ 
tipologia di documento _______________________ avente numero ________________________ rilasciato il ________________ da ______________________________________ scadenza _____________________ 


Data 									        Firma ___________________       				_________________________

NOTE:
· ripetere le dichiarazioni del punto 6 quante volte necessario; 
· la presente dichiarazione deve essere sottoscritta dal dichiarante e da tutti i titolari indicati;
· nel caso di più titolari, tutti i soggetti devono presentare dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilità o di conflitto di interessi.



ALLEGATO C


SCHEDA DI VALUTAZIONE – ENTE

Il/la sottoscritt ____________________________________________________, nato/a _______________ residente a __________________ in  _____________________________
c.f. ____________________________________
TEL. __________________________________ EMAIL _____________________________
in qualità di legale rappresentante del (nome dell’ente)__________________________________.                                   

DICHIARA 
quanto segue:

	ESPERIENZE

	TITOLI VALUTABILI PUNTEGGIO
	PUNTEGGIO ATTRIBUITO DALL’ENTE CANDIDATO
	PUNTEGGIO ATTRIBUITO DALLA COMMISSIONE 

	Numero anni di attività educative svolte (1 punto per ogni anno)
	Max 10 Punti
	
	

	Numero di progetti svolti con la P.A. e/o con Istituti scolastici (1 punto per ogni progetto)
	Max 10 punti
	
	

	Numero di personale educativo in organico (1 punto ogni dipendente)
	Max 10 punti
	
	

	Esperienze ed attività riferite al settore specifico 
	Max 10 (2 punti per ogni incarico)
	
	

	Esperienze nell'ambito della programmazione e della gestione di di progetti PON/PNRR/PN21-27 
	Max 10 (2 punti per ogni incarico)
	
	

	Esperienze nella progettazione e nella gestione di interventi riguardanti la prevenzione dell’insuccesso scolastico e il contrasto alla dispersione
	Max 10 (2 punti per ogni incarico)
	
	

	Esperienze nella formazione riguardante la prevenzione dell’insuccesso scolastico e il contrasto alla dispersione
	Max 10 (2 per ogni incarico)
	
	

	TOTALE
	Max 70 punti
	

	



Si autorizza al trattamento dei dati personali ai sensi del D.L.vo n. 196 del 30 giugno 2003.


Luogo e data 	                               	Firma _____________________________

ALLEGATO D

	
CRITERI DI VALUTAZIONE DELLA PROPOSTA PROGETTUALE

	PUNTI
	
Da compilare a cura della commissione

	Chiarezza e qualità della proposta progettuale (obiettivi formativi, risultati attesi)
	Max 10
	

	Coerenza del percorso progettuale (articolazione e contenuti, linee metodologiche, modalità di valutazione)
	Max 10
	

	
Innovatività

	Max 5
	

	Originalità della disseminazione/performance per documentare il percorso svolto e la sua valenza formative
	Max 5
	

	
TOTALE PUNTI (max 30 punti)

	



Data___________________ 

Firma del/lla candidato/a

_____________________________________________

___________________________________________________________________
Da compilare da parte della Commissione di valutazione
	
PUNTEGGIO TOTALE (max 50 punti)

	



Data___________________ 
Firma dei membri della Commissione di valutazione
_____________________________________________
_____________________________________________
_____________________________________________





ALLEGATO E

DICHIARAZIONE SITUAZIONE OCCUPAZIONALE
(ai sensi dell’art. 47 della legge 108/2021)

Il/La sottoscritto/a .……….....…………………………………………………….………....
Nato/a a ……….………..…………………..
il ……................… C.F. ………………………………… residente a …..………..………. Prov. .................
Via......................................... n. ................... CAP …………………………
nella sua qualità di legale rappresentante  dell’impresa/ente …………………………………………………………………………………………… 
con sede legale in Via ………………………………………………………. n. ................. CAP ...................... Città ................................................................................. Prov. …...........
Cod. Fiscale ……………………………………….……………………………………...
P. IVA (se diversa dal cod. fiscale) ………………………………………………………..………….
Tel. ……………….........................……….…... 
Fax ...………………………………………….
e-mail ……………………………………….........
PEC…………………………………………………………………………………….

DICHIARA

· di non essere soggetto alla redazione del rapporto di cui all’articolo 46 della legge 198/2006 in quanto sono occupati meno di 15 dipendenti;
· di non essere soggetti alla redazione del rapporto di cui all’articolo 46 della legge 198/2006 avendo più di 14 ma meno di 50 dipendenti e, pertanto, di impegnarsi a produrre entro 6 mesi dal contratto una relazione dettagliata sullo stato occupazionale, ai sensi dell’art. 47 comma 3 della legge 108/2021.
Si allega copia dell’ultimo rapporto redatto ai sensi dell’articolo 46 della legge 198/2006 con attestazione della sua conformità a quello trasmesso alle rappresentanze sindacali e ai consiglieri delle pari opportunità.
(barrare la casella corrispondente alla situazione occupazionale)

Lì, ___________________	                                                           Firma e timbro



ALLEGATO F


DICHIARAZIONE INSUSSISTENZA 
CAUSE DI INCOMPATIBILITÀ E CONFLITTO DI INTERESSI
ai sensi dell’art. 15 comma 1 lettera c) del D.Lgs. n. 33/2013 (dichiarazione sostitutiva di notorietà ex articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000)

Il/La  sottoscritto/a	C.F.	
nato/a il _______________________ a __________________ e residente in 
via/piazza ________________________________________ a ___________________ pr. ______ CAP_______________ - Tel./cell. _______________ email ____________

Consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000), sotto la propria responsabilità

DICHIARA

che non sussistono cause di incompatibilità a svolgere l’incarico accettato nei confronti dell’I.C. P.L. Belloni.
Inoltre,

DICHIARA

· di non avere altri rapporti di lavoro dipendente, o di collaborazione continuativa o di consulenza con le altre Amministrazioni pubbliche o con soggetti privati, salvo quelli eventualmente derivanti da incarichi espressamente consentiti da disposizioni normative o autorizzati dall’Amministrazione;
· di non trovarsi in alcuna delle cause di incompatibilità richiamate dall’art. 53 del D.Lgs. n. 165/2001 e successive modifiche;
· l'insussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse, ai sensi della normativa vigente, con l'Amministrazione committente;
· di non presentare altre cause di incompatibilità a svolgere prestazioni di collaborazione nell'interesse dell’I.C. P.L. Belloni;
· di aver preso piena cognizione del DPR 16 aprile 2013, n. 62 Regolamento recante codice dì comportamento dei dipendenti pubblici e delle norme in esso contenute.


La presente dichiarazione è resa ai sensi e per gli effetti dell’art. 20 del D.Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e dell'art. 53, comma 14, del D. Lgs. 165/2001. Il sottoscritto si impegna, altresì, a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della presente dichiarazione e a rendere nel caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Luogo e data, ________________________ Firma ________________________



ALLEGATO G

INFORMATIVA PRIVACY

Il  /la  sottoscritto/a	C.F.	
nato/a il _______________________ a __________________ e residente in 
via/piazza ________________________________ a ___________________ pr. _______
CAP_______________ - Tel./cell. _______________ email ____________

consapevole delle responsabilità civili e penali cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente al vero ai                             sensi del DPR 28/12/2000 n. 445, così come modificato ed integrato dall’art. 15 della legge 16/01/2003

DICHIARA

di aver preso visione dell’informativa per il trattamento dei dati personali (c.d. normativa sulla privacy) pubblicata sul sito dell’I.C. P.L. Belloni.

Luogo e data, ________________________ Firma _______________________







ALLEGATO I

Dichiarazione sostitutiva cause di esclusione di cui all'art. 94 del D. Lgs. n. 36/2023 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETÀ
(art. 47 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445)

Il sottoscritto _______________________________________,
nato a ____________________________________, il _____________________,
residente a ________________________, in Via/Piazza_______________________________,
nella sua qualità di _____________________________ e legale rappresentante dello Studio/Società/Libero-Professionista ________________________, con sede legale in_____________________________, Via/Piazza_________________________, C.F._____________________, P.IVA n._________________

consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445, nel caso di dichiarazioni mendaci, esibizione di atti falsi o contenenti dati non più corrispondenti al vero

DICHIARA

l’inesistenza delle cause di esclusione dalla partecipazione ad una procedura d’appalto o concessione elencate nell’art. 94 del D.Lgs. n. 36/2023, ed in particolare:

1. che nei propri confronti e nei confronti dei soggetti sopra indicati non è stata pronunciata sentenza definitiva di condanna o emesso decreto penale di condanna divenuto irrevocabile per uno dei seguenti reati:
a. delitti, consumati o tentati, di cui agli articoli 416, 416-bis del codice penale ovvero delitti commessi avvalendosi delle condizioni previste dal predetto articolo 416-bis ovvero al fine di agevolare l’attività delle associazioni previste dallo stesso articolo, nonché’ per i delitti, consumati o tentati, previsti dall’articolo 74 del decreto del Presidente della Repubblica 9 ottobre 1990, n. 309, dall’articolo 291-quater del decreto del Presidente della Repubblica 23 gennaio 1973, n. 43 e dall’articolo 260 del decreto legislativo 3 aprile 2006, n. 152, in quanto riconducibili alla partecipazione a un’organizzazione criminale, quale definita all’articolo 2 della decisione quadro 2008/841/GAI del Consiglio;
b. delitti, consumati o tentati, di cui agli articoli 317, 318, 319, 319-ter, 319-quater, 320, 321, 322, 322-bis, 346-bis, 353, 353-bis, 354, 355 e 356 del codice penale nonché all’articolo 2635 del codice civile;
c. false comunicazioni sociali di cui agli articoli 2621 e 2622 del codice civile;
d. frode ai sensi dell’art. 1 della convenzione relativa alla tutela degli interessi finanziari delle Comunità Europee del 26.07.1995; 
e. delitti, consumati o tentati, commessi con finalità di terrorismo, anche internazionale, e di eversione dell’ordine costituzionale reati terroristici o reati connessi alle attività terroristiche;
f. delitti di cui agli articoli 648-bis, 648-ter e 648-ter.1 del codice penale, riciclaggio di proventi di attività criminose o finanziamento del terrorismo, quali definiti all’articolo 1 del decreto legislativo 22 giugno 2007, n. 109;
g. sfruttamento del lavoro minorile e altre forme di tratta di esseri umani definite con il decreto legislativo 4 marzo 2014, n. 24;
h. ogni altro delitto da cui derivi, quale pena accessoria, l’incapacità di contrattare con la pubblica amministrazione
oppure

di aver riportato le seguenti condanne: (indicare il/i soggetto/i specificando ruolo, imputazione, condanna) ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
2. che non sussiste la causa di decadenza, di sospensione o di divieto previste dall’articolo 67 del decreto legislativo 6 settembre 2011, n. 159 o di un tentativo di infiltrazione mafiosa di cui all’articolo 84, comma 4, del medesimo decreto;
3. che l’operatore economico non ha commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, rispetto agli obblighi relativi al pagamento delle imposte e tasse o dei contributi previdenziali, secondo la legislazione italiana o quella dello Stato in cui sono stabiliti ed indica all’uopo i seguenti dati:
· Ufficio Locale dell’Agenzia delle Entrate competente:
Indirizzo: _______________________________________________________;
Numero di telefono: ______________________________________________;
Pec, fax e/o e-mail: ______________________________________________;
4. che l’operatore economico non ha commesso gravi violazioni non definitivamente accertate agli obblighi relativi al pagamento di imposte e tasse o contributi previdenziali;
5. che l’operatore economico non ha commesso gravi infrazioni debitamente accertate alle norme in materia di salute e sicurezza sul lavoro nonché agli obblighi in materia ambientale, sociale e del lavoro stabiliti dalla normativa europea e nazionale, dai contratti collettivi o dalle disposizioni internazionali elencate nell’allegato X alla direttiva 2014/24/UE del Parlamento Europeo e del Consiglio del 26.02.2014;
6. che l’operatore economico non sia destinatario della sanzione interdittiva di cui all’art. 9, c.2, lettera c), del decreto legislativo 8 giugno 2001, n. 231, o di altra sanzione che comporta il divieto di contrarre con la pubblica amministrazione compresi i provvedimenti interdittivi di cui all’art. 14 del D. Lgs. 9 aprile 2008, n. 81;
7. che l’operatore economico non sia sottoposto a liquidazione giudiziale o si trova in stato di fallimento, di liquidazione coatta, di concordato preventivo, salvo il caso di concordato con continuità aziendale, o nei cui riguardi non è in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni, fermo restando quanto previsto dall’articolo 124 del D.Lgs. n. 36/2023;
8. che l’operatore economico non si è reso colpevole di gravi illeciti professionali, tali da rendere dubbia la sua integrità o affidabilità;
9. che la propria partecipazione non determina una situazione di conflitto di interesse ai sensi dell’articolo 16 del D. Lgs. n. 36/2023, non diversamente risolvibile;
10. in relazione alle procedure afferenti agli investimenti pubblici finanziati, in tutto o in parte, con le risorse previste dal regolamento (UE) n. 240/2021 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 10 febbraio 2021 e dal regolamento (UE) n. 241/2021 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 12 febbraio 2021, l’operatore economico ha proceduto alla redazione del rapporto sulla situazione del personale, ai sensi dell’articolo 46 del codice delle pari opportunità tra uomo e donna, di cui al decreto legislativo 11 aprile 2006, n. 198, ha prodotto, al momento della presentazione della domanda di partecipazione o dell’offerta, copia dell’ultimo rapporto redatto, con attestazione della sua conformità a quello trasmesso alle rappresentanze sindacali aziendali e alla consigliera e al consigliere regionale di parità ai sensi del comma 2 del citato articolo 46, oppure, in caso di inosservanza dei termini previsti dal comma 1 del medesimo articolo 46, con attestazione della sua contestuale trasmissione alle rappresentanze sindacali aziendali e alla consigliera e al consigliere regionale di parità;
11. che la propria partecipazione non determina una distorsione della concorrenza derivante dal proprio precedente coinvolgimento nella preparazione della procedura d’appalto che non possa essere risolta con misure meno intrusive;
12. che l’operatore economico non è iscritto nel casellario informatico tenuto dall’Osservatorio dell’ANAC per aver presentato false dichiarazioni o falsa documentazione nelle procedure di gara e negli affidamenti di subappalti e/o ai fini del rilascio dell’attestazione di qualificazione, per il periodo durante il quale perdura l’iscrizione;
13. che l’operatore economico non ha violato il divieto di intestazione fiduciaria di cui all’articolo 17 della legge 19 marzo 1990, n. 55;
14. che, ai sensi dell’art. 17 della legge 12.03.1999, n. 68:
(Barrare la casella di interesse)
· l’operatore economico è in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili poiché ha ottemperato alle disposizioni contenute nella Legge 68/99 o __________________(indicare la   Legge Stato estero). Gli adempimenti sono stati eseguiti presso l’Ufficio _________________________di _________________, Via ________________________n. ___________ fax _____________ e-mail _____________________________;
· l’operatore economico non è soggetto agli obblighi di assunzione obbligatoria previsti dalla Legge 68/99 per i seguenti motivi: [indicare i motivi di esenzione] _____________________________________________________________________;
· in ____________________ (Stato estero) non esiste una normativa sull’assunzione obbligatoria dei disabili;
14. che l’operatore economico:
· non è stato vittima dei reati previsti e puniti dagli artt. 317 e 629 c.p., aggravati ai sensi dell’art. 7 del Decreto Legge 13 maggio 1991, n. 152, convertito, con modificazioni, dalla legge 12 luglio 1991 n. 203.
· è stato vittima dei suddetti reati, ma ha denunciato i fatti all’autorità giudiziaria;
· è stato vittima dei reati previsti e puniti dagli artt. 317 e 629 c.p., aggravati ai sensi dell’art. 416-bis del     c .p.   e non ha denunciato i fatti all’autorità giudiziaria, in quanto ricorrono i casi previsti dall’art. 4, 1 comma della Legge 24 novembre 1981, n. 689.
15. (Barrare la casella di interesse)
· che l’operatore economico non si trova in alcuna situazione di controllo di cui all'articolo 2359 del codice civile o in una qualsiasi relazione, anche di fatto con alcun soggetto, se la situazione di controllo o la relazione comporti che le offerte sono imputabili ad un unico centro decisionale, e di aver formulato autonomamente l'offerta.
Ovvero
· che l’operatore economico non è a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di soggetti che si trovano, rispetto ad essa, in una delle situazioni di controllo di cui all'articolo 2359 del codice civile, o in una qualsiasi relazione, anche di fatto con alcun soggetto, se la situazione di controllo o la relazione comporti che le offerte sono imputabili ad un unico centro decisionale e di aver formulato autonomamente l'offerta.
Ovvero
· che l’operatore economico è a conoscenza della partecipazione alla medesima procedura di soggetti che si trovano, rispetto ad essa, in una delle situazioni di controllo di cui all'articolo 2359 del codice civile o in una qualsiasi relazione, anche di fatto con alcun soggetto, se la situazione di controllo o la relazione comporti che le offerte sono imputabili ad un unico centro decisionale, e di aver formulato autonomamente l'offerta.

Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D. Lgs. 196/03 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

__________________________, lì ________________
luogo (data)

_______________________
(Firma del dichiarante)
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