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PALERMO

ENTE REGIONALE PER IL DIRITTO
ALLO STuDIO UNIVERSITARIO





     

         GRANTS FOR UNIVERSITY OF WESTERN SICILY


ALLEGATO 1

“SERVIZIO DI TESORERIA/CASSA DELL’ENTE REGIONALE PER IL DIRITTO ALLO STUDIO  UNIVERSITARIO DI PALERMO”, per il periodo 01/07/2017 – 30/06/2020, ai sensi dell’art. 95, comma 2, del Decreto Legislativo 18 aprile 2016 n. 50. 

CIG: Z071EDA390

Istanza di partecipazione

(D.P.R. 445/2000) 

Il sottoscritto/a_______________________________________________________________ nato/a a __________________________________ il ________________________________ nella qualità di _____________________________________, giusta procura (eventualmente) generale/speciale n. __________________ del _____________________________________ autorizzato a rappresentare legalmente l’istituto bancario/impresa/società ________________ _______________________________________forma giuridica ________________________ codice fiscale: _________________________  partita IVA n. _________________________ con sede legale in ___________________ via/piazza ________________________________ telefono________________ fax_______________ e-mail_____________________________ posta certificata________________________________________________, in riferimento alla

procedura aperta, ai sensi dell'art. 60 Decreto Legislativo 18 aprile 2016 n. 50, denominata: “SERVIZIO DI TESORERIA/CASSA DELL’ENTE REGIONALE PER IL DIRITTO ALLO STUDIO UNIVERSITARIO DI PALERMO”, per il periodo 01/07/2017 - 30/06/2020, ai sensi dell’art. 95, comma 2, del Decreto Legislativo 18 aprile 2016 n. 50

CHIEDE 

l’ammissione alla partecipazione alla gara stessa per la quale presenta offerta e, a tal fine, consapevole della responsabilità penale verso cui si può andare incontro in caso di affermazioni mendaci 

DICHIARA

di essere in possesso dei seguenti requisiti previsti dall'art. 6 del Disciplinare di gara: 

1. che è in possesso dell’autorizzazione prevista dagli artt. 13 e 14 del D.Lgs. 01/09/1993 n. 385;

2. è iscritto al n. ______________________ della C.C.I.A.A. di _______________________ dal ________________, oppure è iscritto al n. ____________________ del Registro Professionale o Commerciale di __________________________ dal _____________________; 

3. di accettare incondizionatamente e senza riserva alcuna delle condizioni contenute nel bando di gara e nei suoi allegati;

4. di non trovarsi in alcuna causa di esclusione per la partecipazione agli appalti prevista dalla normativa comunitaria e dello Stato Italiano;

5. di essere in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili L. 12.03.99 n. 68;

6. di garantire l’impiego di personale in possesso di specifica professionalità per l’espletamento del servizio oggetto del presente appalto e un referente presso la sede del cassiere;

7. di rispettare i contratti collettivi nazionali di lavoro del settore, gli accordi sindacali integrativi e tutti gli adempimenti di legge nei confronti dei lavoratori dipendenti, nonché di rispettare gli obblighi previsti dalla L. 81/2008 per la sicurezza e la salute dei luoghi di lavoro;

8. di non avere avuto sanzioni o misure cautelari di cui al D.Lgs. 231/2001 che impediscano di contrattare con la Pubblica Amministrazione;

9. di disporre, al momento dell’aggiudicazione del servizio, di una unità operativa dell’Istituto sul territorio del Comune di Palermo con un orario pari a quello osservato per le operazioni bancarie;

10. di essere in regola con le norme di cui alla Legge 383/2001 e successive integrazioni di cui al D.Lgs. 210/2002 convertito in Legge 266 del 22/11/2002;

11. di essere in possesso di certificazione ISO 9001 per il servizio di tesoreria/cassa.

DICHIARA INOLTRE

/_/ che la banca/società per azioni che rappresenta, partecipa alla presente gara ESCLUSIVAMENTE come singolo soggetto; 

/_/ che la banca/società per azioni che rappresenta, partecipa alla presente gara ESCLUSIVAMENTE come membro del raggruppamento temporaneo d’impresa costituito con atto del notaio _________________________ in data___________ n. di rep.__________________(che si allega), formato da (indicare denominazione sociale, forma giuridica, sede legale delle imprese/società): ___________________________________ ___________________________________________________________________________ e che la banca/società per azioni capogruppo è: ___________________________ con sede in _________________________________.

Dichiara infine di avere preso esatta conoscenza del servizio da eseguire, di avere preso conoscenza delle condizioni locali nonché di tutte le circostanze generali e particolari che possono avere influito sulla determinazione delle condizioni e di possedere le necessarie attrezzature per l’esecuzione del servizio.

DATA ____________________ FIRMA __________________________________

Di autorizzare, ai sensi del D.Lgs. n. 196/2003 e ss.mm.ii., l’ERSU di Palermo al trattamento dei dati personali, che saranno utilizzati esclusivamente in funzione e per i fini del procedimento e conservati fino alla conclusione dello stesso presso l'Ente.

DATA ___________________ FIRMA ___________________________________

Nota bene:

- datare e firmare tutte le pagine che compongono la dichiarazione;

- barrare le apposite caselle al fine di rendere le dichiarazioni richieste.
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