
 1. 

            Allegato A 
(istanza di partecipazione gara e dichiarazione requisiti)  

 
                        Azienda Ospedaliero-Universitaria   
                Policlinico –G. Rodolico – San Marco di Catania 
      

Oggetto: ACCORDO QUADRO PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI MANUTENZIONE E 
RIPRISTINO DEGLI ARREDI TECNICI E D’UFFICIO ALLOCATI PRESSO LE UU.OO 
DELL’AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA POLICLINICO G. RODOLICO-SAN MARCO 
CIG BB9C4DA96E   

  
                                               ISTANZA DI PARTECIPAZIONE  
alla gara, resa ai sensi degli artt. 46, 47 e 48 del D.P.R. n. 445/2000. ( Allegare, fotocopia di un documento di 
identità personale valido ai sensi del DPR 445/2000) 

Il sottoscritto _________________________________________________________________ 

Nato a  _________________________________Prov_______,il ___________________________  

C.F. _____________________________ residente nel Comune di 

_________________________Prov.________Via/Piazza _______________________________, 

nella qualità di:  

   □  Legale Rappresentante 

   □ Procuratore, giusta procura generale/speciale in data_______________a rogito del notaio 

___________________________________rep. n_______________che   si   allega in originale o in 

copia conforme  

della ditta _________________________________________________________ con sede legale nel 

Comune di ___________________________________Prov.______ Via/Piazza 

___________________ con sede operativa nel Comune di _______________________________ 

Prov. _____ Via/Piazza ___________________________________ Codice  fiscale 

_______________________  Partita IVA _________________________  

 

Tipo impresa:          □  impresa                            □    lavoratore autonomo 
 
 
Recapito corrispondenza:    □ sede legale               □  sede operativa  

Tel__________________________Fax_____________________________________ eventuale  
 
cellulare di riferimento___________________________________________________________ 
 
e-mail__________________________________________PEC__________________________ 
 
(il sottoscritto autorizza espressamente la stazione appaltante all’utilizzo di questi mezzi di comunicazione) 
 
con espresso riferimento alla ditta che rappresenta, visto l’art. 76 del D.P.R. 445/00,  
 



 2. 

 
DICHIARA 

 
ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000, consapevole della responsabilità penale in cui 
incorre chi sottoscrive dichiarazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’art. 76 del 
D.P.R. 445/2000, nonché delle conseguenze amministrative di esclusione dalle gare di cui al D.lgs. 
36/2023 ed alla normativa vigente in materia e delle sanzioni di cui all’art. 96, comma 15 del 
sopracitato Codice dei contratti:  
 
1. di aver preso piena conoscenza e di accettare, senza condizione o riserva alcuna, quanto previsto in 
tutta la documentazione di gara;  

2. di mantenere valida l’offerta per un tempo non inferiore a 180 giorni dal termine fissato per la 
presentazione dell’offerta e di dare la disponibilità ad un ulteriore termine per la validità;  

3. di accettare le clausole contenute nel Patto di Integrità e nel Protocollo di Legalità “Carlo Alberto dalla 
Chiesa”;  

4. di essere edotto sul Protocollo d’intesa relativo ai rapporti di collaborazione tra l’Azienda Ospedaliero 
- Universitaria Policlinico “G. Rodolico – San Marco” di Catania e il Comando Provinciale della Guardia 
di Finanza di Catania, giusta deliberazione n. 186 del 24 gennaio 2022 e successivo rinnovo giusta 
deliberazione n. 192 del 26 gennaio 2024,  

5. che questa Impresa ha versato il contributo a favore della Autorità Nazionale Anticorruzione (ANAC), 
comprovato dalla ricevuta di versamento allegata alla presente dichiarazione;  

6. di essere edotto degli obblighi derivanti dal Codice di comportamento adottato dalla stazione 
appaltante reperibile sul sito aziendale, nella sezione “Amministrazione trasparente” e di impegnarsi, in 
caso di aggiudicazione, ad osservare e a far osservare ai propri dipendenti e collaboratori, per quanto 
applicabile, il suddetto codice, pena la risoluzione del contratto;  

7. che i soggetti che rivestono cariche rilevanti di cui all’art. 94, comma 3, del Codice sono:  
 
(ripetere per tutti i soggetti per cui si presenta la dichiarazione ivi incluso l’amministratore di fatto, ove 
presente, ovvero indica la banca dati ufficiale o il pubblico registro da cui i medesimi possono essere 
ricavati in modo aggiornato alla data di presentazione dell’offerta)  
 
1. Nome e cognome _______________________, data e luogo di nascita __________, codice fiscale 

_____________________, comune di residenza __________________, etc._________________;  

2. Nome e cognome _______________________, data e luogo di nascita __________, codice fiscale 

_____________________, comune di residenza __________________, etc._________________;  

3. Nome e cognome _______________________, data e luogo di nascita __________, codice fiscale 

_____________________, comune di residenza __________________,  

 
(i nominativi elencati devono corrispondere a quanto indicato nell’allegato D) 
 
8. di non trovarsi in una delle cause di esclusione automatica di cui all’art. 94 del D.lgs. n. 36/2023;  

9. di non trovarsi in una delle cause di esclusione non automatica di cui all’art. 95 del D.lgs. n. 36/2023;  
 
ovvero 



 3. 

 
con riferimento alle cause di esclusione non automatica, di cui all’art. 95 del D.lgs. n. 36/2023, segnala le 
seguenti fattispecie rilevanti:  
- ___________________  

- ___________________  
 
[eventuale] si vedano altresì i documenti allegati;  
 
10. [eventuale] che rispetto alle fattispecie rilevanti sopra citate, sono state adottate misure di self-
cleaning:  
 
(si ricorda che non sono ammesse misure di self cleaning rispetto alle fattispecie di cui al comma 6 
dell’art. 94 e del comma 2 dell’art. 96 del D.lgs. n. 36/23)  
- _______________  

- _______________  
 
come da documentazione che si allega;  
 
11. di essere consapevole che le dichiarazioni in ordine all’insussistenza delle cause di esclusione 
automatiche e non automatiche di cui all’art. 94, commi 1 e 2, e all’art. 98, comma 3, lett. g) e h) del 
D.lgs. n. 36/2023 devono essere rese da tutti i soggetti di cui al punto 8 e all’allegato D ( o dall’operatore 
economico per loro conto) e che le dichiarazioni in ordine all’insussistenza delle altre cause di esclusione 
sono rese in relazione all’operatore economico;  
 
12. [eventuale], nel caso in cui il socio sia una persona giuridica] che gli amministratori sono:  
(ripetere per tutti gli amministratori ovvero indicare la banca dati ufficiale o il pubblico registro da cui i 
medesimi possono essere ricavati in modo aggiornato alla data di presentazione dell’offerta)  
 
1. Nome e cognome _______________________, data e luogo di nascita __________, codice fiscale 

_____________________, comune di residenza __________________, etc._________________;  

 

e nei loro confronti non sussistono le cause di esclusione di cui all’art. 94, commi 1 e 2, del D.lgs. n. 
36/2023;  
 
13. [in caso di partecipazione in forma consortile] che il concorrente partecipa alla presente procedura 
nella seguente forma:  
 
□ consorzio fra società cooperative di produzione e lavoro di cui all’art. 65, comma 2, lett. b) del D.lgs. 
n. 36/2023.;  
□ consorzio tra imprese artigiane di cui all’art. 65, comma 2, lett. c) del D.lgs. n. 36/2023;  
□ consorzio stabile di cui all’art. 65, comma 2, lett. d) del D.lgs. n. 36/2023;  
□ consorzio ordinario di concorrenti di cui all’articolo 2602 del c.c. di cui all’art. 65, comma 2, lett. e) 
del D.lgs. n. 36/2023; 
sia costituito che costituendo; 
  
[In caso di consorzi di cui all’art. 65, comma 2, lett. b), c), d) del Codice, il consorzio concorre con le 
seguenti imprese consorziate (specificare quali):  
 
- ________ (ragione sociale) ___________ (codice fiscale) ___________ (sede)  



 4. 

- ________ (ragione sociale) ___________ (codice fiscale) ___________ (sede)  

14. [In caso di R.T.I./Consorzi/GEIE ordinari costituiti o costituendi]:  
 
che la partecipazione alla presente gara viene effettuata congiuntamente dalle seguenti imprese e la 
ripartizione dell’oggetto contrattuale all’interno del R.T.I./Consorzio (fornitura e/o servizi che saranno 
eseguiti da ciascuna singola Impresa componente l’R.T.I./Consorzio) è la seguente:  
 
1 ______________________ (ragione sociale, codice fiscale e sede) – Mandataria/Capogruppo 

___________ (descrivere attività e/o servizi) ______ (%)  

2 ______________________ (ragione sociale, codice fiscale e sede) – Mandante/Consorziata 

_____________ (descrivere attività e/o servizi) _____ (%)  

3 ______________________ (ragione sociale, codice fiscale e sede) – Mandante/Consorziata 

_____________ (descrivere attività e/o servizi) _____ (%): 

 
15. [in caso di R.T.I./Consorzi/GEIE ordinari costituendi] che in caso di aggiudicazione si impegna a 
costituire R.T.I./Consorzio conformandosi alla disciplina di cui al D.lgs. n. 36/2023, conferendo mandato 
collettivo speciale con rappresentanza all’impresa qualificata mandataria, la quale stipulerà la 
Convenzione Quadro in nome e per conto delle mandanti/consorziate;  

16. [In caso di aggregazioni di imprese aderenti al contratto di rete: se la rete è dotata di un organo 
comune con potere di rappresentanza e soggettività giuridica]:  

a) che l’aggregazione concorre per le seguenti imprese:  
 
______________________ (denominazione Impresa)  

______________________ (denominazione Impresa)  

______________________ (denominazione Impresa)  

b) che le prestazioni, ovvero la percentuale in relazione alla singola prestazione, che saranno eseguite dai 
singoli operatori economici aggregati in rete sono le seguenti  
 
1. ____________ (denominazione Impresa) ________ (attività e/o servizi) ______ (%)  

2. ____________ (denominazione Impresa) ________ (attività e/o servizi) ______ (%)  

3. ____________ (denominazione Impresa) ________ (attività e/o servizi) ______ (%)  

17. [In caso di aggregazioni di imprese aderenti al contratto di rete: se la rete è dotata di un organo 
comune con potere di rappresentanza ma è priva di soggettività giuridica]:  

a) che le prestazioni, ovvero la percentuale in relazione alla singola prestazione, che saranno eseguite dai 
singoli operatori economici aggregati in rete sono le seguenti  
 
1.___________ (denominazione Impresa) __________ (attività e/o servizi) ______ (%)  

2. ___________ (denominazione Impresa) __________ (attività e/o servizi) ______ (%)  

3. ___________ (denominazione Impresa) __________ (attività e/o servizi) ______ (%)  

18. [In caso di aggregazioni di imprese aderenti al contratto di rete: se la rete è dotata di un organo 
comune privo del potere di rappresentanza o se la rete è sprovvista di organo comune, ovvero, se 
l’organo comune è privo dei requisiti di qualificazione richiesti, partecipa nelle forme del RTI 
costituendo]:  
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a) in caso di aggiudicazione, il mandato speciale con rappresentanza o funzioni di capogruppo sarà 
conferito a _________________________;  

b) che, in caso di aggiudicazione, si uniformerà alla disciplina vigente in materia di raggruppamenti 
temporanei;  
 
c) che in relazione alla singola prestazione, ovvero la percentuale in relazione alla singola prestazione, 
che saranno eseguite dai singoli operatori economici aggregati in rete sono le seguenti:  
 
1. ___________ (denominazione Impresa) __________ (attività e/o servizi) ______ (%)  

2. ___________ (denominazione Impresa) __________ (attività e/o servizi) ______ (%)  

3. ___________ (denominazione Impresa) __________ (attività e/o servizi) ______ (%) 

 
19. di non partecipare contemporaneamente in forme diverse [individuale e associata; in più forme 
associate; in forma singola e quale consorziato esecutore di un consorzio; in forma singola e come 
ausiliaria di altro concorrente che sia ricorso all’avvalimento per migliorare la propria offerta]  
ovvero 
di partecipare in più di una forma, ma la circostanza non ha influito sulla gara, né è idonea a incidere 
sulla capacità di rispettare gli obblighi contrattuali, come da documentazione allegata;  
 
20. [eventuale]: nel caso di operatori economici ammessi al concordato preventivo con continuità 
aziendale di cui all’art. 372 del D.lgs. n. 14/2019]:  

- indica gli estremi del provvedimento di ammissione al concordato: ___________________  

- indica gli estremi del provvedimento di autorizzazione a partecipare alle gare: _______________  

- dichiara, in caso di RTI, che le altre imprese aderenti al raggruppamento non sono assoggettate ad una 
procedura concorsuale, ai sensi dell’articolo 95, commi 4 e 5, del decreto legislativo n. 14/2019;  

- allega una relazione di un professionista in possesso dei requisiti di cui all'articolo 2, comma 1, lettera 
o) del decreto legislativo succitato che attesta la conformità al piano e la ragionevole capacità di 
adempimento dell’appalto;  

21. dichiara accesso l’offerta economica presentata giacché, per la sua formulazione, ha preso atto e 
tenuto conto:  

a) delle condizioni contrattuali e degli oneri compresi quelli eventuali relativi in materia di sicurezza, di 
assicurazione, di condizioni di lavoro e di previdenza e assistenza in vigore nel luogo dove devono essere 
svolte le prestazioni oggetto dell’appalto;  

b) di tutte le circostanze generali, particolari e locali, nessuna esclusa ed eccettuata, che possono avere 
influito o influire sia sulla prestazione delle prestazioni oggetto dell’appalto, sia sulla determinazione 
della propria offerta;  

c) della struttura, dell’Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico G.Rodolico –San Marco , nella sua 
interezza, avendone preso visione;  
 
22. l’espressa accettazione e approvazione, ai sensi e per gli effetti dell’art. 1341 del codice civile, delle 
clausole contenute nei documenti di gara inerenti: durata e opzioni, fatturazione, penali, clausole risolutive 
espresse definizione controversie e norme di rinvio;  
23. che questa impresa è in possesso dei requisiti di idoneità professionale, capacità economica –
finanziaria e capacità tecnica e professionale di cui all’art.6 del Disciplinare di gara e precisamente  

- Requisiti di idoneità professionale:  



 6. 

- iscrizione nel registro delle imprese della Camera di Commercio Industria Artigianato e Agricoltura di 
_______________________________per il tipo di attività corrispondente all’oggetto della gara ovvero, per 
gli operatori economici stranieri, certificazione equipollente (ex art. 100,comma 3, D.Lgs 36/2023) 
__________________________________________________________________________  
 

-:Requisiti minimi di capacità economica e finanziaria e di capacità tecnica a professionale 

a) Fatturato globale maturato fatturato globale conseguito nei migliori 3 anni degli ultimi 5anni 
precedenti (2021-2022-2023-2024-.2025) pari a ______________________________ (non 
inferiore a € 400.000,00 euro quattrocentomila/00)  

b) Capacità tecnico-professionale  possesso di un fatturato analogo alle prestazioni descritte nel 
capitolato Speciale di Appalto, conseguito  negli ultimi 10 anni, presso strutture sanitarie 
pubbliche o private, pari a ____________________ (non inferiore ad € 300.000,00 euro 
trecentomila/00) da dimostrare mediante fatture emesse riportanti adeguate, descrizioni di 
quanto richiesto, la cui sommatoria raggiunga il suddetto importo o mediante certificati di 
regolare esecuzione riportanti l’oggetto, l’importo e il periodo di esecuzione. 

c) certificazione in materia di gestione della qualità Possesso di una valutazione di conformità 
del proprio sistema di gestione della qualità alla norma UNI EN ISO 9001:2015 inerente 
l’oggetto dell’appalto 

 
24. che questo operatore economico si impegna, nel caso in cui l’Ente Appaltante autorizzi, anche prima 
della stipula del contratto, l’esecuzione del servizio per motivate ragioni secondo quanto previsto dall’art. 
17, comma 8 del Codice, ovvero qualora sussistano ragioni di urgenza di cui al comma 9 del medesimo 
articolo, a darne esecuzione;  

25. qualora un partecipante eserciti la facoltà di “accesso agli atti”:  

 autorizza l’Ente Appaltante a rilasciare copia di tutta la documentazione presentata per la 
partecipazione all’appalto  
oppure 
 non autorizza l’Ente Appaltante a rilasciare copia dell’offerta tecnica e delle spiegazioni che saranno 
eventualmente richieste in sede di verifica delle offerte anomale, in quanto coperte da segreto 
tecnico/commerciale. Fornire adeguate motivazioni ai sensi dell’art. 35, comma 4, lett. a) del Codice 
nello spazio sottostante:  
 

____________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________ 

 
26. (in caso di soggetto non residente e senza stabile organizzazione in Italia): che questo operatore 
economico si uniformerà alla disciplina di cui agli artt. 17, comma 2, e 53, comma 3, del D.P.R. 
633/1972 e comunicherà all’Ente Appaltante, in caso di aggiudicazione, la nomina del rappresentante 
fiscale nelle forme di legge;  

27. di applicare ai propri lavoratori le norme contrattuali vigenti in materia di rapporti di lavoro, 
assicurando comunque ai lavoratori dipendenti impegnati nell’attività oggetto del presente appalto il 
trattamento economico previsto dal contratto collettivo nazionale di lavoro COMMERCIO per i 
lavoratori del settore o assicurare le tutele equivalenti.  
 

28. di essere in regola con gli obblighi di cui alla legge n.68/1999.  
 



 7. 

29. □ che non intende avvalersi dell'istituto del subappalto;  
In alternativa: 
□ che intende avvalersi, con le modalità ed i limiti fissati dalla vigente normativa e dal disciplinare di 
gara, dell'istituto del sub appalto  
(IN TAL CASO RENDERE IN DOCUMENTO SEPARATO DETTAGLIATA DICHIARAZIONE DELLE 
PARTI DA SUB APPALTARE;  
 

30. di essere consapevole che non potrà subappaltare lavori se non quelli espressamente indicati 
nell’apposita dichiarazione e che richieste di subappalto diverse o ulteriori non saranno autorizzate dalla 
Stazione Appaltante;  

31. di essere informata, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679, che i dati 
personali raccolti, anche giudiziari, saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente 
nell’ambito della presente gara e per le finalità ivi descritte, nonché di essere stata informata circa i diritti 
di cui agli artt. da 15 a 22 del Regolamento UE 2016/679;  

32. l’imposta di bollo del valore di € 16,00 (art. 3 del DPR n. 642/72) è assolta mediante [la scelta è 
alternativa, barrare la casella]:  

 modello F23;  

 bollo virtuale previa autorizzazione rilasciata dall’Agenzia delle Entrate:  
 
autorizzazione n. _________, rilasciata da _____________, il __/__/_____);  
 
 servizio @e.bollo dell'Agenzia delle Entrate;  

 (per gli operatori economici esteri) pagamento con bonifico utilizzando il codice IBAN 
IT07Y0100003245348008120501;  

 acquisto di contrassegno telematico (ex marca da bollo).  
 

Firmato digitalmente dal legale rappresentante  
 
_____________________________________ 
 

 
 
 
Allegati:  

1)   _______________________________ 

2)   _______________________________ 

3)   _______________________________ 

4)   _______________________________ 

5    _______________________________ 

 

 
 
 
 
 
/* 



 8. 

 
 

Modulo per l’attestazione di pagamento dell’imposta di bollo con contrassegno telematico per la 
presentazione dell’istanza di partecipazione all’appalto. 
 
 
Il sottoscritto, consapevole che le false dichiarazioni, la falsità degli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi 
del codice penale (Art. 75 e 76 DPR 28.12.2000 n. 445) trasmette la presente dichiarazione, attestando ai 
sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 28.12.2000 n. 445 quanto segue: 
 

 

 
 

Cognome  Nome  

Nato a Prov.:  Il 

Residente in Prov.:  CAP 

Via/Piazza  N.  

Tel. Fax Cod. Fisc.  

IN QUALITÀ DI 

□ Persona fisica □ Procuratore speciale   

□ Legale rappresentante della Persona giuridica 

DICHIARA 

 
□ che, ad integrazione del documento, l’imposta di bollo è stata assolta in modo virtuale tramite apposizione 
del contrassegno telematico su questo cartaceo trattenuto, in originale, presso il mittente, a disposizione degli 
organi di controllo. A tal proposito dichiara inoltre che la marca da bollo di euro          applicata ha: 
IDENTIFICATIVO n. e data                                                      

 
□ di essere a conoscenza che l’Ente Appaltante potrà effettuare controlli sulle pratiche presentate e pertanto si 
impegna a conservare il presente documento e a renderlo disponibile ai fini dei successivi controlli. 
 

 
Luogo e data                                                                                               Firma digitale 

 
   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Spazio per l’apposizione del 
contrassegno telematico (Marca da 
bollo da € 16,00) 
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QUADRO A – DATI POSIZIONI CONTRIBUTIVE – Allegato alla domanda di partecipazione  
 
 
A.1 RAGIONE/DENOMINAZIONE SOCIALE  
 
_________________________________________  
 
 
A.2 CCNL APPLICATO (indicare il codice alfanumerico unico di cui all’articolo 16 quater del D.L. n. 
76/2020 convertito in Legge n. 120 del 11/09/2020)  
 
___________________________________  
 
 
A.3 DIMENSIONE AZIENDALE  
 
N. dipendenti ________________  
 
 
A.4 DATI INAIL  
 
Codice ditta ___________________________  
 
PAT (Posizione Assicurativa Territoriale) sede legale impresa ______________________  
 
A.5 DATI INPS  
 

matricola azienda ________________________  

codice sede INPS ________________________  

 
 
 
Data _______________  
 
 

Firmato digitalmente 
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QUADRO B – INFORMAZIONI INTEGRATIVE per i Consorzi di cui all’art. 65, comma 2, lett. b) c) e d) 
del Codice.3 – Allegato alla domanda di partecipazione  
 
 
B.1 NUMERO IMPRESE SOCIE  
 
________________  
 
 
B.2 TOTALE ADDETTI IMPRESE CONSORZIATE  
 
________________  
 

 

B.3 IMPRESA AFFIDATARIA  

- Ragione sociale ________________________________________________________  

- Sede sociale ___________________________________________________________  

- Legale rappresentante ___________________________________________________  

- Partita IVA ____________________________________________________________  

- Iscrizione CCIAA _______________________________________________________  

- Nel caso di cooperativa, iscrizione Albo nazionale cooperative ____________________________  

 

B.4 DATI RELATIVI ALL' IMPRESA AFFIDATARIA  

 Totale dipendenti6: _____________  

 Posizioni previdenziali: INPS __________ INAIL _________  
 
 

Firmato digitalmente dal legale rappresentante  
 
_____________________________________ 
 

 
 
 
 
 
Note: 
3 Il quadro deve essere compilato per ogni impresa a cui il Consorzio affiderà l’esecuzione delle prestazioni oggetto 
dell’appalto  
4 I dati sono riferiti al Consorzio nel suo complesso  
5 Vedi nota precedente  
6 Indicare il numero complessivo dei dipendenti   
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Ulteriori indicazioni necessarie all’effettuazione degli accertamenti relativi alle singole cause di 
esclusione.  
 

Ufficio/sede dell’Agenzia delle Entrate:  

Ufficio di __________________________, città __________________________________, Prov. _____, via 

_________________________, n. _____, CAP _______ tel. _________________, e-mail 

________________________________, PEC _____________________________________.  

 

Ufficio della Provincia competente per la certificazione di cui alla legge 68/1999:  

Provincia di _______________________, Ufficio _________________________________, con sede in 

___________________________, via __________________________________, n. _____, CAP _______, 

tel. ___________________________, fax ________________________________, e-mail 

__________________________________, PEC __________________________________.  

 
 
Firmato digitalmente dal legale rappresentante  
 
_____________________________________ 
 

 
 
 
 
 
 


	alla gara, resa ai sensi degli artt. 46, 47 e 48 del D.P.R. n. 445/2000. ( Allegare, fotocopia di un documento di identità personale valido ai sensi del DPR 445/2000)
	DICHIARA

