
Modello A/BIS 
Domanda di partecipazione di liberi professionisti associati, del costituendo R.T.I., consorzio, GEIE, 
società di professionisti, società di ingegneria, aggregazione di rete. (in bollo) 
 
 

AL COMUNE DI PALERMO 
Ufficio Gare – Affidamento Servizi 

Via Roma n° 209 
90100 PALERMO 

 
 

 
OGGETTO:  
 
 

 
 
 
 
 
 

IMPORTO A BASE D’ASTA (oltre IVA e CNPAIA)                  € 225.777,12 

    
 
(CAPOGRUPPO):  
 
Il sottoscritto ______________________________________________________________________ 
 
Nato a _____________________________ Prov._________  il_______________________________ 
 
In qualità di (carica sociale):      ________________________________________________________ 
 
dell’Impresa   ______________________________________________________________________ 
  
con sede legale in _____________________________________________ Prov. _________________ 
 
Via ________________________________________________________________n. _____________ 
   
Telefono_______________________    P.E.C.  ____________________________________________ 
 
Codice fiscale ______________________________ P. I.V.A. _________________________________ 
 
Matricola INPS  e SEDE COMPETENTE  

 

Codice cliente INAIL e SEDE COMPETENTE   

 
Matricola e data iscrizione CNPAIA   

 
Contratto Applicato Ai Dipendenti  

 

 

 

 

Affidamento della progettazione definitiva, esecutiva, direzione lavori e 

coordinamento della sicurezza in fase di progettazione, per l’intervento di 

“Realizzazione nuovo impianto crematorio nel cimitero di Santa Maria dei 

Rotoli, in ampliamento del forno crematorio esistente”. 

CUP: D71B15000450004 CIG: 77759672F7 

 



 
Agenzia Entrate Competente Per Territorio  

                                                   

(1^ MANDANTE):  
 
Il sottoscritto _______________________________________________________________________ 
 
Nato a _____________________________ Prov._________   il_______________________________ 
 
In qualità di (carica sociale):___________________________________________________________ 
 
dell’Impresa  _______________________________________________________________________ 
  
con sede legale in _______________________________________________ Prov. _______________ 
 
Via ________________________________________________________________ n. _____________ 
   
Telefono_______________________    P.E.C.  _____________________________________________ 
 
Codice fiscale _______________________________ ___P. I.V.A.______________________________ 
 

  Matricola INPS  e SEDE COMPETENTE  

 

Codice cliente INAIL e SEDE COMPETENTE   

 

Matricola e data iscrizione CNPAIA   

 

Contratto Applicato Ai Dipendenti  

 

Agenzia Entrate Competente Per Territorio  

 

                                        

(2^ MANDANTE):  
 
Il sottoscritto _______________________________________________________________________ 
 
Nato a _____________________________ Prov._________   il_______________________________ 
 
In qualità di (carica sociale):___________________________________________________________ 
 
dell’Impresa  _______________________________________________________________________ 
  
con sede legale in _______________________________________________ Prov. _______________ 
 
Via ________________________________________________________________ n. _____________ 
   
Telefono_______________________    P.E.C.  _____________________________________________ 
 
Codice fiscale _______________________________ ___P. I.V.A.______________________________ 

 

 

 

 

 

 



 
  Matricola INPS  e SEDE COMPETENTE  

 

Codice cliente INAIL e SEDE COMPETENTE   

 

Matricola e data iscrizione CNPAIA   

 

Contratto Applicato Ai Dipendenti  

 

Agenzia Entrate Competente Per Territorio  

 

CHIEDONO 

di partecipare alla procedura di gara indicata in oggetto e, a tal fine, dichiarano di aver preso visione 

e di accettare espressamente il contenuto del presente bando, del capitolato d’oneri e di tutti i 

documenti complementari allegati e pubblicati unitamente ad esso, comprese tutte le disposizioni 

che concernono la fase esecutiva del contratto,    

DICHIARANO 

- che intendono riunirsi nel costituendo: 

(barrare la casella relativa alle ipotesi che interessa):  

□ Liberi professionisti associati 

□ Raggruppamento Temporaneo di Imprese di tipo: 

 orizzontale;       verticale;       misto;  

□ Consorzio ordinario di concorrenti; 

□ GEIE (Gruppo Europeo di Interesse Economico); 

□ Aggregazione di rete; 

(in caso di raggruppamenti temporanei o consorzi ordinari di concorrenti riuniti in orizzontale): 
- che le quote/parti  della  prestazione che saranno eseguite dalle imprese riunite  sono le seguenti: 

□ Operatore capogruppo 

__________________________________________________________ 

□ Operatore mandante    

_________________________________________________________ 

□ Operatore mandante     

_________________________________________________________ 

(in caso di raggruppamenti temporanei o consorzi ordinari di concorrenti riuniti in verticale o misti): 

 

 

 

 

 



- che gli operatori riuniti eseguiranno le seguenti quote/parti delle prestazioni: 

Operatore capogruppo: ________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

Operatore mandante: ________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

Operatore mandante: ________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

- di uniformarsi alla disciplina vigente in materia di appalti pubblici con riguardo ai suddetti 

raggruppamenti  o consorzi; 

SI IMPEGNANO 

- in caso di aggiudicazione, a conferire mandato collettivo speciale con rappresentanza all’impresa 

designata capogruppo _____________________________, la quale stipulerà il contratto in nome 

proprio e delle mandanti;  

- ad uniformarsi alla disciplina vigente in materia di appalti pubblici con riguardo ai suddetti 

raggruppamenti  o consorzi; 

(in caso di consorzi di cui all’art. 45, comma 2, lett. b) e c) del “Codice”) 

- che il consorziato/i per cui concorre è/sono: _________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

- che la/le suddetta/e impresa/e non partecipa/no alla presente gara in qualsiasi altra forma.  

 

 

Data ________________    

 

OPERATORE CAPOGRUPPO               I OPERATORE MANDANTE            II OPERATORE MANDANTE 

_______________________             _____________________              _____________________ 

 
 
 
 
 
AVVERTENZA 

Il presente modello è stato predisposto per agevolare i concorrenti nella formulazione della domanda 

di partecipazione alla gara. 

L’utilizzo del modello è consigliabile al fine di evitare eventuali errori o omissioni nelle dichiarazioni 

che il concorrente è tenuto a produrre, tuttavia non è obbligatorio. 

La predeterminazione dei contenuti delle dichiarazioni non esime il partecipante dalla 
responsabilità di quanto dichiarato; inoltre il concorrente è tenuto alla verifica della 

corrispondenza del modello alle prescrizioni del bando e del disciplinare di gara. 



La domanda può essere sottoscritta anche da un procuratore del concorrente e in tal caso va 

trasmessa la relativa procura in originale o in copia conforme all’originale, fatto salvo quanto 

previsto dal bando di gara. 

La domanda , in bollo (mediante apposizione di n.1 marca da bollo che va annullata) , deve 

essere compilata a stampatello e sottoscritta dal legale rappresentante del concorrente con firma 
digitale; nel caso di costituendo raggruppamento temporaneo o da un consorzio ordinario l’offerta 

deve essere sottoscritta da tutti i legali rappresentanti delle imprese che costituiranno il predetto 

raggruppamento o consorzio. Alla domanda, in alternativa all’autenticazione della sottoscrizione, 

deve essere allegata, a pena di esclusione, copia fotostatica di un documento di identità, del/dei 

sottoscrittore/i. 
N.B. Si ricorda che l’utilizzo del presente modulo vincola il partecipante alla barratura di tutte le 

caselle all’uopo previste e in caso di scelta tra due o più opzioni la mancata indicazione di nessuna 

delle ipotesi previste è considerata come dichiarazione non resa. 
 


