ALLEGATO B 
Al Comune di Fanano - Area Affari Generali
Piazza Marconi n. 1

41021 Fanano (MO)
Invio a mezzo PEC comune@cert.comune.fanano.mo.it 

_____________________________________________
DICHIARAZIONE DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
INDAGINE DI MERCATO PER LA SELEZIONE DI OPERATORI ECONOMICI AI FINI DELL’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI INTERMEDIAZIONE ASSICURATIVA 
PERIODO 01.03.2023 – 28.02.2026
C.I.G. Z903952D27

Il sottoscritto
…………

nato il
 a 
…………

Codice Fiscale ………………………………………………………………………………………………...

in qualità di (Carica sociale) …………………………………………………………………………………………….
(Se procuratore: Giusta procura in data ………………… notaio ………………………………………..

                            Rep. n.   ………………………………… racc. n. ………………………………………) 
dell’operatore economico (ragione sociale) 
………....

……………
…………

con sede legale in via……………
…………

Città ………………………………………………………………………. CAP ………….Prov. …………..

telefono 
………………………... fax
 
e-mail
……………………………………………………….
	Codice Fiscale (ditta)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Partita IVA
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Posta elettronica certificata PEC …………………………………………………………………………………

Da compilare nel caso di RTI ai sensi dell’art. 48 D.lgs. 50/2016

Il sottoscritto
…………

nato il
 a 
…………

Codice Fiscale ………………………………………………………………………………………………...

in qualità di (Carica sociale) …………………………………………………………………………………………….
Se procuratore: Giusta procura in data ………………… notaio ………………………………………..

                            Rep. n.   ………………………………… racc. n. ………………………………………

dell’operatore 
………....

con sede legale in via……………
…………

Città ………………………………………………………………………. CAP ………….Prov. …………..

telefono 
…. fax
 e-mail
…………

	Codice Fiscale (ditta)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Partita IVA
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Posta elettronica certificata PEC …………………………………………………………………………………

Il sottoscritto
…………

nato il
 a 
…………

Codice Fiscale ………………………………………………………………………………………………...

in qualità di (Carica sociale) …………………………………………………………………………………………….
Se procuratore: Giusta procura in data ………………… notaio ………………………………………..

                            Rep. n.   ………………………………… racc. n. ………………………………………

dell’operatore 
………....

con sede legale in via……………
…………

Città ………………………………………………………………………. CAP ………….Prov. …………..

telefono 
…. fax
 e-mail
…………

	Codice Fiscale (ditta)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Partita IVA
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Posta elettronica certificata PEC …………………………………………………………………………………

In qualità di:
· OPERATORE ECONOMICO SINGOLO 

· CAPOGRUPPO MANDATARIO di un RTI (ART. 45 COMMA 2 LETT. D) DEL d.GLS. NR. 50/2016 come di seguito specificato:

· Di tipo orizzontale
· Di tipo verticale

· Tipo misto

· Costituendo 

· Costituito 

· MANDANTE di un RTI come di seguito specificato:

· Di tipo orizzontale 

· Di tipo verticale 

· Tipo misto

· Costituendo 

· Costituito 

· CONSORZIO di cui all’art. 45, comma 2, lett. b) del D.Lgs. 50/2016 – consorzi fra società cooperative di produzione e lavoro costituiti a norma della legge 25 giugno 1909, n. 422 e dal decreto legislativo del Capo provvisorio dello Stato 14 dicembre 1947 n. 1577, e successive modificazioni o consorzio tra imprese artigiane di cui alla legge 8 agosto 1985, n. 443;

·  CONSORZIO di cui di cui all’art. 45, comma 2, lett. c) del D.Lgs. 50/2016 – Consorzio stabile, costituito anche in forma di società consortile ai sensi dell'articolo 2615 ter del codice civile, tra imprenditori individuali, anche artigiani, società commerciali, società cooperative di produzione e lavoro;

· CONSORZIATA per la quale il consorzio concorre /esecutrice nell’ipotesi di partecipazione di cui all’art. 45 comma 2 lett. b) o lett. c) del D.Lgs. nr. 50/2016;

· ALTRO (specificare)…………………………………………………………………………………..…

MANIFESTA/NO IL PROPRIO INTERESSE AD ESSERE INVITATO/I ALLA PROCEDURA IN OGGETTO 
E DICHIARA/NO

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 447/2000, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del medesimo decreto, nonché delle conseguenze amministrative di esclusione dalle gare di cui al D.Lgs. 50/2016 ed alla normativa vigente in materia

a) REQUISITI GENERALI:
1. di non trovarsi in alcuna delle circostanze di cui all’art. 80 del D.Lgs. n. 50/2016 nè in ogni altra situazione che determini l’esclusione dalle gare e l’incapacità a contrattare con la Pubblica Amministrazione;
2. che non sussistono nei confronti dei soggetti individuati dall’art. 85 del D.L. 159/2011 di cause di esclusione, di divieto o di sospensione di cui all’art. 67 e tentativi di infiltrazione mafiosa di cui all’art. 84, comma 4 dello stesso D.Lgs. nr. 159/2011 e sm.i;

b) REQUISITI DI IDONEITÀ TECNICO-PROFESSIONALE:

3. Che l’impresa risulta iscritta nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio, Industria, Artigianato e Agricoltura di _______________________ (ditte Italiane) / ____________________ (Istituto Stato estero), al n._________________ data di iscrizione _________________ forma giuridica _____________________________ per la seguente attività _________________________________________________________ Codice ATECO_____________________________________________; 

4. Che l’impresa risulta iscritta ed abilitata sul M.E.R.E.R. (Mercato Elettronico della Regione Emilia Romagna) di SATER (ex IntercentER), al momento della presentazione della presente manifestazione di interesse, per le attività comprese nel CVP 66518000-4 Servizi di mediatori e agenti di assicurazione; 
5. Che l’impresa è iscritta alla Sezione Broker del Registro Unico degli Intermediari assicurativi e riassicurativi (R.U.I.) istituito dall’art. 109 del D. Lgs. n. 209/2005 da almeno 5 anni;

c) REQUISITI DI CAPACITA’ ECONOMICA E FINANZIARIA:

6. di aver sottoscritto polizza assicurativa contro i rischi derivanti dalla responsabilità civile professionale stipulata ai sensi del D.Lgs. n. 209/2005, nonché ai sensi del Regolamento ISVAP 16 ottobre 2006 n. 5, per l’attività di intermediazione svolta, nonché per i danni arrecati da negligenze, errori professionali ed infedeltà dei dipendenti, dei collaboratori o delle persone del cui operato deve rispondere a norma di legge. La polizza deve essere mantenuta operante per tutto il periodo di validità contrattuale. Il massimale totale non deve essere inferiore a € 3.000.000,00=(tremilioni/00). 

7. Che l’impresa ha svolto nei 5 anni precedenti la presente procedura (2018-2022) il servizio di intermediazione assicurativa in almeno cinque enti pubblici locali di cui al D.Lgs n. 267/2000, come segue: 

	Committente
	Periodo 

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


OPPURE, IN CASO DI AVVALIMENTO

che  intende soddisfare la richiesta relativa al possesso dei requisiti di capacità economica e finanziaria, di cui al punto c) 7., avvalendosi,  ai sensi dell’art. 89 del D.Lgs. 50/2016  dei requisiti di un altro soggetto come di seguito indicato:

Soggetto Ausiliario:  _________________________________________________________________

Requisito fornito: __________________________________________________________________

E, A TAL FINE, ALLEGA:

Dichiarazione dell’impresa ausiliaria, resa ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, e sottoscritta digitalmente, da cui risulti che detta impresa:

· possiede i requisiti generali di cui all'articolo 80 del D.Lgs. n. 50/2016, nonché i requisiti tecnici e le risorse oggetto di avvalimento;

· si obbliga verso il concorrente e verso la stazione appaltante a mettere a disposizione per tutta la durata dell'affidamento le risorse necessarie di cui è carente il concorrente;

· non partecipa alla procedura in proprio o associata;

DICHIARA INOLTRE
· che la presentazione della manifestazione di interesse, è implicita accettazione incondizionata delle norme e prescrizioni previste dall’avviso pubblicato dal Comune di Fanano;
· di essere a conoscenza che i requisiti generali e speciali, di cui alla presente dichiarazione, dovranno   essere nuovamente dichiarati ed accertati dal Comune di Fanano nei modi di legge in occasione della procedura di affidamento;
· di essere informato/a che, in conformità agli artt. 13-14 del Regolamento Europeo 2016/679 (GDPR), il Comune di Fanano, in qualità di Titolare del trattamento, tratterà i dati raccolti ai soli fini connessi alla presente procedura. I dati saranno trattati da personale opportunamente incaricato dal Titolare su supporti cartacei e informatici e saranno comunicati all’’esterno solo se necessario per l’’espletamento delle finalità procedurali. I dati saranno diffusi solo nei casi previsti dalla legge.
Timbro e firma Imprese




     

_________________________



    

_________________________



     

_________________________



    

Firmato digitalmente ai sensi dell’art. 21 del D.Lgs n.82/2005 e successive modifiche e integrazioni
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