	Concessioni autostradali Venete - CAV S.p.A.

	Domanda di partecipazione

(soggetto concorrente)

	SCHEDA - 1                                                                                                               
(da includere nella BUSTA A – REQUISITI)

	Servizi assicurativi - Coperture assicurative a favore della stazione appaltante
	Spazio riservato alla Commissione:




Il sottoscritto (cognome) _________________, (nome) _________________, nato a  _________, il _____________ nella Sua qualità di __________________ della Ditta ____________________________  con sede in _________________, Via ___________________, n.____,

CHIEDE

di partecipare alla gara per l’appalto per il servizio di coperture assicurative a favore della stazione appaltante: 

DICHIARA
· il soggetto concorrente è il seguente:
singolo
raggruppamento



· in caso di raggruppamento (ATI), specificare se:
  già costituita     da costituire




orizzontale       verticale       misto 


capogruppo mandatario      mandante 

           consorzio                            consorziato

· in caso di coassicurazione, specificare se:
già costituita     da costituire





capogruppo delegataria                            delegante

· ricorrerà ad avvalimento
      si
       no



PARTECIPA AI SEGUENTI LOTTI:

Lotto 1 – Polizza All-Risk incendio 


Lotto 2 – Polizza Furto Valori 


Lotto 3 – Polizza RCT/O 1° Rischio 


Lotto 4 – Polizza RCT/O 2° Rischio 


Lotto 5 – Polizza RC/”D&O” 


Lotto 6 – Polizza Infortuni cumulativa

Lotto 7 – Polizza I/F/Kasko veicoli


Lotto 8 – Polizza  Tutela Legale


Lotto 9 – Polizza Vita Dirigenti
	Ragione sociale o Nominativo

	

	Sede in Via/Piazza
	

	Comune CAP Telefono e Fax

	
	
	
	

	e-mail
	
	

	Codice Fiscale e Partita I.V.A.
	
	


segue

Indicazione degli amministratori muniti di poteri di rappresentanza:
	Cognome e Nome

	

	Comune di nascita e data

	
	

	Qualità rivestita

	


· Nell’ipotesi di soggetto singolo la scheda deve riportare i nominativi di tutti gli amministratori muniti dei poteri di rappresentanza e deve essere sottoscritta da un amministratore munito di poteri di rappresentanza (la sottoscrizione della scheda può essere effettuata anche da un procuratore munito di procura speciale, in questo caso allegare copia della procura);
· Nell’ipotesi di raggruppamento temporaneo (ATI), la scheda (una per ogni singola impresa raggruppata), deve riportare i nominativi di tutti gli amministratori muniti dei poteri di rappresentanza e deve essere sottoscritta dai medesimi soggetti di cui al primo alinea;
· Nell’ipotesi di consorzio la scheda (una per il consorzio e una per ogni singola impresa consorziata per la quale il consorzio concorre alla gara), deve riportare i nominativi di tutti gli amministratori muniti dei poteri di rappresentanza e deve essere sottoscritta dai medesimi soggetti di cui al primo alinea;

· Nell’ipotesi di coassicurazione la scheda (una per ogni singola impresa coassicurata), deve essere resa personalmente e sottoscritta dai medesimi soggetti di cui al primo alinea;

· Allegare alla presente scheda fotocopia del documento di identità del sottoscrittore in corso di validità.

Il sottoscritto dichiara di essere consapevole della veridicità di quanto riportato assumendosene la totale responsabilità. 

Dichiara inoltre di essere a conoscenza delle sanzioni penali previste dal DPR 445/2000 e s.m.i. in caso di false dichiarazioni.

La presente dichiarazione ha valore di autocertificazione e di consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del D. Lgs. 196/2003.
Data
Timbro e Firma







