
Modello “3” 

______________________________________________________________________________________________________ 
 

Via Cavalieri di Vittorio Veneto, 2 – 29010 Monticelli d’ Ongina (PC) 
Telefono: 0523-820441    Fax: 0523-827682 
Codice Fiscale e Partita IVA: 00182220335 

e-mail: lavori-pubblici.monticelli@sintranet.it – PEC: comune.monticelli@sintranet.legalmail.it 

DICHIARAZIONE PER RAGGRUPPAMENTI 

 
 
CUP: C77H20000520001 CIG: 8422841C44 
 

I SOTTOSCRITTI 
 

Nome e Cognome ____________________________________________________________________ 

Nato a _____________________________________ (____) il _________________________________ 

In qualità di _________________________________________________________________________ 

dell’operatore economico ______________________________________________________________ 

con sede legale in (località – provincia – c.a.p. – indirizzo) _____________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

Con codice fiscale / partita i.v.a. _________________________________________________________ 

Telefono__________________________________________ fax _______________________________ 

Mail ________________________________________ pec ____________________________________ 

       

Nome e Cognome ____________________________________________________________________ 

Nato a _____________________________________ (____) il _________________________________ 

In qualità di _________________________________________________________________________ 

dell’operatore economico ______________________________________________________________ 

con sede legale in (località – provincia – c.a.p. – indirizzo) _____________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

Con codice fiscale / partita i.v.a. _________________________________________________________ 

Telefono__________________________________________ fax _______________________________ 

Mail ________________________________________ pec ____________________________________  

 

Nome e Cognome ____________________________________________________________________ 

Nato a _____________________________________ (____) il _________________________________ 

In qualità di _________________________________________________________________________ 

dell’operatore economico ______________________________________________________________ 

  
ISTANZA DI AMMISSIONE ALLA PROCEDURA NEGOZIATA AI SENSI DELL’ART. 36 C. 
2 LETTERA C) DEL D.LGS. 50/2016 PER L’AFFIDAMENTO DI: “PRIMI INTERVENTI 
URGENTI DI RIPRISTINO DELLA VIABILITA’ COMUNALE DENOMINATA ARGINE 
PAVESA NEL TRATTO COMPRESO TRA INTERSEZIONE S.P. 588R e C.NA BORRASCA 
INTERESSATA DA CEDIMENTI DELLE SPONDE DEL CANALE FONTANA BASSA. I° 
STRALCIO” 
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con sede legale in (località – provincia – c.a.p. – indirizzo) _____________________________________ 

____________________________________________________________________________________ 

Con codice fiscale / partita i.v.a. _________________________________________________________ 

Telefono__________________________________________ fax _______________________________ 

Mail ________________________________________ pec ____________________________________  

 

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, pienamente consapevoli delle sanzioni penali previste 

dall’art. 76 del citato D.P.R. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,  

DICHIARANO 

 
a) Di volere partecipare alla procedura in oggetto indicata in raggruppamento; 

b) Che, in caso di aggiudicazione, sarà conferito mandato collettivo speciale con rappresentanza e 

funzioni di capo-gruppo a:_____________________________________________ 

c) Di autorizzare la suddetta designata quale capogruppo a compiere in nome e per conto delle 

società / soggetti mandanti ogni attività necessaria ai fini della partecipazione alla procedura; 

d) Che si uniformerà alla disciplina disposta dal D.Lgs. 50/2016 con riguardo alle associazioni 

temporanee; 

e) Che le parti della prestazione che saranno eseguite dai singoli soggetti componenti il 

raggruppamento sono le seguenti: 

 

Soggetto 
 

Lavorazioni / Categorie 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 
Data _____________ 

                                    
____________________________________________ 

(Firma dei dichiaranti /legali rappresentanti / procuratori) 
 

____________________________________________ 
(Firma dei dichiaranti /legali rappresentanti / procuratori) 
 

____________________________________________ 
(Firma dei dichiaranti /legali rappresentanti / procuratori) 
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DOCUMENTO DA STAMPARE, COMPILARE, SCANSIONARE E FIRMARE DIGITALMENTE 

 
 

- Si allega copia fotostatica del seguente documento di ciascun sottoscrittore 
 
Tipo ___________________________________________________________________________ n. _____________________  
rilasciata il _____________________________________________________________________________________________ 
Data ____________________________ 

                          ____________________________________ 
(Firma del dichiarante) 

 
 
Tipo ___________________________________________________________________________ n. _____________________  
rilasciata il _____________________________________________________________________________________________ 
Data ____________________________ 
                                           ____________________________________ 

                          (Firma del dichiarante) 
 

 
Tipo ___________________________________________________________________________ n. _____________________  
rilasciata il _____________________________________________________________________________________________ 
Data ____________________________ 
                                           ____________________________________ 

 
                          (Firma del dichiarante) 

 
- Nel caso in cui la domanda di partecipazione sia sottoscritta dal procuratore del legale rappresentante, va allegata la 

relativa procura, in originale o copia autentica 


