ALLEGATO 1- MODELLO ISTANZA 


Al Comune di Brandizzo 
Via Torino,  121
10032 Brandizzo (To)




AVVISO ESPLORATIVO  PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER LA PARTECIPAZIONE ALLA PROCEDURA DI  AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI COPERTURA ASSICURATIVA DI RESPONSABILITA’ CIVILE GENERALE PER IL PERIODO DAL  31.12.2019 AL 31.12.2020  (artt. 36 comma 2 lett. b) e 216 comma 9 del D.Lgs. 50/2016)

Il sottoscritto ____________________________________ nato a __________________________________,
il ______________________________, codice fiscale ___________________________________________,
residente in via _______________________________________________________________, n._________,
CAP________________, città _______________________________________________________________,
in qualità di :
·   	legale rappresentante
·   	procuratore speciale / generale (allegare copia della procura)
del concorrente (ditta, consorzio, associazione, ecc.) ___________________________________________,
con sede in via __________________________________________________________, n. _____________,
CAP ______________________, città ________________________________________________________,
codice fiscale ____________________________________________________________________________,
con partita IVA n . ________________________________________________________________________
Telefono _____________________________________ Fax _______________________________________
e-mail __________________________________________________________________________________
pec: ____________________________________________________________________________________
AUTORIZZA
il Comune di Brandizzo a trasmettere a mezzo pec ogni comunicazione, anche quelle previste dall’art. 76 d.lgs. 50/2016, all’ indirizzo pec sopra comunicato.


CHIEDE
Di essere invitato alla procedura per l’affidamento del servizio di copertura assicurativa di Responsabilità Civile Generale per il periodo dal 31.12.2019 al 31.12.2020 e a tal fine
D I C H I A R A
1. di NON essere in nessuna situazione prevista dall’art. 80 del D.Lgs. n. 50/2016 “Motivi di esclusione”;
2. di possedere i seguenti requisiti di ordine tecnico professionale: 
· Iscrizione registro imprese Camera di Commercio 
numero registro_______________________ data_______________________
forma giuridica _________________________________________________
attività per la quale è iscritto (che deve corrispondere a quella oggetto dell’avviso di manifestazione di interesse):
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________;
· ovvero ad altro registro o albo equivalente secondo la legislazione nazionale di appartenenza, precisando gli estremi dell’iscrizione (numero e data), della classificazione e la forma giuridica): 
numero registro_______________________ data_______________________
forma giuridica _________________________________________________
attività per la quale è iscritto (che deve corrispondere a quella oggetto dell’avviso di manifestazione di interesse, ovvero ad altro registro o albo equivalente secondo la legislazione nazionale di appartenenza, precisando gli estremi dell’iscrizione (numero e data), della classificazione e la forma giuridica):
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________;

[bookmark: _GoBack]3. 	di aver effettuato nell’ultimo triennio documentabile una raccolta premi assicurativi complessiva nel ramo Danni pari ad almeno euro 150.000,00.
4. 	di  avere svolto nell’ultimo triennio documentabile servizi riferiti al medesimo lotto per cui si presenta offerta in numero non inferiore a 5 destinatari pubblici o privati ,il cui valore annuo per servizio sia pari o superiore all’importo annuo posto a base di gara.

Luogo e data

FIRMA DEL LEGALE RAPPRESENTANTE 
 / PROCURATORE
(firma digitale)


 
N.B.: 	La dichiarazione deve essere corredata da fotocopia, non autenticata, di documento di identità  del sottoscrittore. 

