
 

ALLEGATO  1/c 
 

 
 

Bollo 
€ 16,00   

 
 

 
PROCEDURA APERTA PER L’APPALTO DEI SERVIZI DI PROGETTAZIONE DEFINITIVA ED 

ESECUTIVA, COORDINAMENTO DELLA SICUREZZA IN FASE DI PROGETTAZIONE E DI 

ESECUZIONE, DIREZIONE LAVORI IN RELAZIONE AI LAVORI DI ADEGUAMENTO SISMICO DELLA 

SEDE DEL LICEO ARTISTICO “A. DAL PRATO” IN GUIDIZZOLO (MN) – LOTTO 2° 

CUP G48E18000170001 CIG 819362593E 

 

Alla Provincia di Mantova 
Via P. Amedeo, n.32 
46100 MANTOVA 

 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 

AGGREGAZIONI DI RETE 
(da rendere sottoscritta ed in bollo) 

 
AVVERTENZE PER LA COMPILAZIONE: 

 La presente Domanda di Partecipazione deve essere resa in bollo secondo le modalità indicate nel Disciplinare di 
Gara al paragrafo 16.1).  

 Deve essere presentata nel caso di partecipazione alla gara di Aggregazioni tra operatori economici aderenti al 
contratto di rete  

 Deve essere compilata in ogni sua parte e deve essere inserita all’interno della “busta telematica” contenente la 
Documentazione Amministrativa.  

 Deve essere sottoscritta con firma digitale dal legale rappresentante dell’operatore economico partecipante, o da 
altra persona dotata di poteri di firma, secondo le indicazioni rispettivamente contenute nella Sezione A) e nella 
Sezione B) del presente Modulo  

 Al fine di garantire maggiore speditezza nell’esame della documentazione amministrativa in sede di gara e 
soprattutto al fine di ridurre al minimo la possibilità di errore, si invita a rendere le dichiarazioni richieste tramite la 
compilazione diretta del presente modulo. 

 Se gli spazi riservati nel presente Modulo non sono sufficienti è possibile integrarli aggiungendone altri. 

 

 

SEZIONE A 

da compilarsi in caso di 

 Rete dotata di un Organo Comune con potere di rappresentanza e soggettività giuridica 

(cd. RETE-SOGGETTO) 

 Rete dotata di un Organo Comune con potere di rappresentanza ma priva di soggettività 

giuridica (cd. RETE-CONTRATTO) 

Il sottoscritto _________ 
____________________________________________________________________________ 

Nato (luogo e data di nascita) 
________________________________________________________________________ 

Residente in  Via/P.zza__________________________________________________________________________ 

  Comune__________________________________________________________________Prov_____ 

 
 Tel.______________________________________Cell._____________________________________ 

  



Legale rappresentante dell’ORGANO COMUNE della Aggregazione di Rete  

Denominazione 
___________________________________________________________________________________ 

  

Avente la seguente natura giuridica (fare una croce sulla casella che interessa) 
 

□ RETE DOTATA DI ORGANO COMUNE CON POTERE DI RAPPRESENTANZA E SOGGETTIVITA’ 

GIURIDICA (cd: RETE-SOGGETTO)  

ovvero 

□ RETE DOTATA DI ORGANO COMUNE CON POTERE DI RAPPRESENTANZA MA PRIVA DI 

SOGGETTIVITA’ GIURIDICA (cd: RETE-CONTRATTO)  

 

C H I E D E 
 
di partecipare alla gara, mediante procedura aperta per l’appalto dei servizi di progettazione 
definitiva ed esecutiva, coordinamento della sicurezza in fase di progettazione e di esecuzione, 
direzione lavori in relazione ai lavori di adeguamento sismico della sede del Liceo Artistico “A. Dal 
Prato” in Guidizzolo (MN)” - LOTTO 2° 
 
A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 2000, n.445/2000 e s.m.i, consapevoli del fatto 
che, in caso di mendace dichiarazione, verranno applicate nei propri riguardi, ai sensi dell’art.76 
dello stesso DPR, le sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia di falsità 
negli atti, oltre alle conseguenze amministrative previste per le procedure relative all’affidamento di 
lavori pubblici 
 

D I C H I A R A 
 

 Che la Aggregazione di rete è costituita tra i seguenti Operatori Economici retisti:  

Indicare se professionisti singoli, Studi associati, società di professionisti, società di ingegneria, 
precisando:  

per i professionisti singoli: Nome/cognome, Data di nascita, titolo di studio, abilitazione all’esercizio 
della professione, iscrizione all’Albo professionale 

- Nome/cognome ___________________________________________________________________________ 

Data di nascita____________________________________________________________________________ 

titolo di studio_____________________________________________________________________________ 

abilitazione all’esercizio della professione conseguita in data________________________________________ 

iscrizione all’Albo professionale conseguita in data____________________________ ___________________ 

- Nome/cognome ___________________________________________________________________________ 

Data di nascita____________________________________________________________________________ 

titolo di studio_____________________________________________________________________________ 

abilitazione all’esercizio della professione conseguita in data________________________________________ 

iscrizione all’Albo professionale conseguita in data____________________________ ___________________ 



- Nome/cognome ___________________________________________________________________________ 

Data di nascita____________________________________________________________________________ 

titolo di studio_____________________________________________________________________________ 

abilitazione all’esercizio della professione conseguita in data________________________________________ 

iscrizione all’Albo professionale conseguita in data____________________________ ___________________ 

per gli Studi Associati, società di professionisti, società di ingegneria; Denominazione, indicazione 

se Studio associato, società di professionisti o di ingegneria, sede legale, Cod,Fisc, P.IVA 

- Denominazione ___________________________________________________________________________ 

Indicare se Studio associato, società di professionisti o di ingegneria 

________________________________________________________________________________________ 

Sede legale ______________________________________________________________________________ 

Cod,Fisc._____________________________________ P.IVA ______________________________________ 

- Denominazione ___________________________________________________________________________ 

Indicare se Studio associato, società di professionisti o di ingegneria 

________________________________________________________________________________________ 

Sede legale ______________________________________________________________________________ 

Cod,Fisc._____________________________________ P.IVA ______________________________________ 

- Denominazione ___________________________________________________________________________ 

Indicare se Studio associato, società di professionisti o di ingegneria 

________________________________________________________________________________________ 

Sede legale ______________________________________________________________________________ 

Cod,Fisc._____________________________________ P.IVA ______________________________________ 

 

 Che gli operatori economici retisti che partecipano alla presente gara sono i seguenti e che 
svolgeranno i servizi di seguito indicati: 

 Denominazione ___________________________________________________________________________ 

Indicare se Studio associato, società di professionisti o di ingegneria 



________________________________________________________________________________________ 

Sede legale ______________________________________________________________________________ 

Cod,Fisc._____________________________________ P.IVA ______________________________________ 

- Denominazione ___________________________________________________________________________ 

Indicare se Studio associato, società di professionisti o di ingegneria 

________________________________________________________________________________________ 

Sede legale ______________________________________________________________________________ 

Cod,Fisc._____________________________________ P.IVA ______________________________________ 

- Denominazione ___________________________________________________________________________ 

Indicare se Studio associato, società di professionisti o di ingegneria 

________________________________________________________________________________________ 

Sede legale ______________________________________________________________________________ 

Cod,Fisc._____________________________________ P.IVA ______________________________________ 

 
Se gli spazi sopra riservati non sono sufficienti è possibile integrarli aggiungendone altri o allegando apposito elenco  

 
 che gli operatori economici retisti che partecipano alla presente gara possiedono 

cumulativamente i requisiti speciali richiesti; 

 che, con riferimento ai suddetti requisiti speciali, viene allegata apposita DICHIARAZIONE 

recante le informazioni richieste per la compilazione del Modulo Allegato 3/b “Dichiarazione 

requisiti speciali di partecipazione – Operatori economici in forma associata”  

 

A L L E G A  

 
(Fare una croce sulla casella di interesse) 

 
(In caso di rete dotata di organo comune con potere di rappresentanza e soggettività giuridica)  

□ COPIA AUTENTICA O COPIA CONFORME DEL CONTRATTO DI RETE, redatto per atto pubblico o 

scrittura privata autenticata, ovvero per atto firmato digitalmente a norma dell’art. 25 del d.lgs. 82/2005, 

con indicazione dell’organo comune che agisce in rappresentanza della rete. 

ovvero 

(In caso di rete dotata di organo comune con potere di rappresentanza ma priva di soggettività 

giuridica)   



□ COPIA AUTENTICA O COPIA CONFORME DEL CONTRATTO DI RETE, redatto per atto pubblico o 

scrittura privata autenticata, ovvero per atto firmato digitalmente a norma dell’art. 25 del d.lgs. 82/2005, 

recante il mandato collettivo irrevocabile con rappresentanza conferito alla impresa mandataria 

ovvero 

□ MANDATO COLLETTIVO IRREVOCABILE CON RAPPRESENTANZA conferito alla impresa 

mandataria, nel caso in cui il contratto di rete sia stato redatto con mera firma digitale non autenticata 

ai sensi dell’art. 24 del d.lgs. 82/2005, in quanto in tal caso il mandato nel contratto di rete non può 

ritenersi sufficiente e sarà obbligatorio conferire un nuovo mandato nella forma della scrittura privata 

autenticata, anche ai sensi dell’art. 25 del d.lgs. 82/2005; 

       
 

          Firma rappresentante Organo Comune 

 

                                                                            ___________________________ 

 

 

AVVERTENZE PER LA COMPILAZIONE DELLA SEZIONE A) 

 La presente Sezione A deve essere compilata in stampatello ed in modo leggibile in ogni sua parte. 

 Deve essere sottoscritta digitalmente dal legale rappresentante o da altro soggetto dotato di potere di firma 
dell’operatore economico che, in qualità di Organo Comune, agisce in rappresentanza della rete. 

 



SEZIONE B 

da compilarsi in caso di 

 Rete dotata di Organo Comune privo del potere di rappresentanza  

 Rete sprovvista di Organo Comune 

 Rete con Organo Comune privo dei requisiti di qualificazione 

 
Operatore Economico Retista MANDATARIO 
 
Il sottoscritto _________ ___________________________________________________________________________ 

Nato (luogo e data di nascita) _______________________________________________________________________ 

Residente in  Via/P.zza__________________________________________________________________________ 

  Comune__________________________________________________________________Prov_____ 

 
 Tel.______________________________________Cell._____________________________________ 

  
Legale rappresentante dell’Operatore Economico retista  

Denominazione __________________________________________________________________________________ 

Sede legale  Via/P.zza__________________________________________________________________________ 

  Comune__________________________________________________________________Prov_____ 

Cod.Fisc..______________________________________P.IVA______________________________ 

e.mail_______________________________________PEC__________________________________ 

 

Operatore Economico Retista MANDANTE 
 
Il sottoscritto _________ ___________________________________________________________________________ 

Nato (luogo e data di nascita) _______________________________________________________________________ 

Residente in  Via/P.zza__________________________________________________________________________ 

  Comune__________________________________________________________________Prov_____ 

 
 Tel.______________________________________Cell._____________________________________ 

  
Legale rappresentante dell’Operatore Economico retista  

Denominazione __________________________________________________________________________________ 

Sede legale  Via/P.zza__________________________________________________________________________ 

  Comune__________________________________________________________________Prov_____ 

Cod.Fisc..______________________________________P.IVA______________________________ 

e.mail_______________________________________PEC__________________________________ 

 

Operatore Economico Retista MANDANTE 
 
Il sottoscritto _________ ___________________________________________________________________________ 

Nato (luogo e data di nascita) _______________________________________________________________________ 

Residente in  Via/P.zza__________________________________________________________________________ 

  Comune__________________________________________________________________Prov_____ 

 
 Tel.______________________________________Cell._____________________________________ 

  



Legale rappresentante dell’Operatore Economico retista  

Denominazione __________________________________________________________________________________ 

Sede legale  Via/P.zza__________________________________________________________________________ 

  Comune__________________________________________________________________Prov_____ 

Cod.Fisc..______________________________________P.IVA______________________________ 

e.mail_______________________________________PEC__________________________________ 

 

FACENTI PARTE DELLA RETE DI IMPRESE: 

Denominazione __________________________________________________________________________________ 

Sede legale  Via/P.zza__________________________________________________________________________ 

  Comune__________________________________________________________________Prov_____ 

Cod.Fisc..______________________________________P.IVA______________________________ 

e.mail_______________________________________PEC__________________________________ 

 
Avente la seguente natura giuridica (fare una croce sulla casella che interessa) 

□ RETE DOTATA DI ORGANO COMUNE PRIVO DI POTERE DI RAPPRESENTANZA  

□ RETE SPROVVISTA DI ORGANO COMUNE  

□ RETE CON ORGANO COMUNE PRIVO DEI REQUISITI DI QUALIFICAZIONE 

 

C H I E D E / C H I E D O N O 

di partecipare alla gara, mediante procedura aperta per l’appalto dei servizi di progettazione 
definitiva ed esecutiva, coordinamento della sicurezza in fase di progettazione e di esecuzione, 
direzione lavori in relazione ai lavori di adeguamento sismico della sede del Liceo Artistico “A. Dal 
Prato” in Guidizzolo (MN) – Lotto 2°” 

A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 2000, n.445/2000 e s.m.i, consapevoli del fatto 
che, in caso di mendace dichiarazione, verranno applicate nei propri riguardi, ai sensi dell’art.76 
dello stesso DPR, le sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia di falsità 
negli atti, oltre alle conseguenze amministrative previste per le procedure relative all’affidamento di 
lavori pubblici 

 

D I C H I A R A / D I C H I A R A N O 
 

 di concorrere alla gara nella forma del Raggruppamento Temporaneo (RT)  

(fare una croce sulla casella che interessa) 

  □ COSTITUITO 

  □ NON ANCORA COSTITUITO 

 
(fare una croce sulla casella che interessa)  

  □ ORIZZONTALE 

  □ VERTICALE 

 

 che il Raggruppamento possiede cumulativamente i requisiti speciali richiesti per la 
partecipazione alla presente gara; 



 che, con riferimento ai suddetti requisiti speciali, viene allegata apposita DICHIARAZIONE 

recante le informazioni richieste per la compilazione del Modulo Allegato 3/b “Dichiarazione 

requisiti speciali di partecipazione – Operatori economici in forma associata”  

 che i partecipanti al raggruppamento svolgeranno i seguenti servizi oggetto dell’appalto  

 

MANDATARIA   

Denominazione ______________________________________________________________________________ 

Indicazione servizi __________________________________________________________________________ 

            __________________________________________________________________________  

     __________________________________________________________________________ 

MANDANTE 

Denominazione ______________________________________________________________________________ 

Indicazione servizi __________________________________________________________________________ 

            __________________________________________________________________________  

     __________________________________________________________________________ 

 

MANDANTE 

Denominazione ______________________________________________________________________________ 

Indicazione servizi __________________________________________________________________________ 

            __________________________________________________________________________  

     __________________________________________________________________________ 

 
 
(Da compilare e sottoscrivere, in caso di Raggruppamento GIA’ COSTITUITO, da parte della sola 
impresa retista MANDATARIA  

 
La sottoscritta Mandataria 
___________________________________________________________________________ 
 
 DICHIARA di aver compilato e sottoscritto il presente Modulo in nome e per conto delle mandanti sopra indicate; 
 

 ALLEGA: 

 COPIA AUTENTICA O COPIA CONFORME DEL CONTRATTO DI RETE, redatto per atto pubblico o scrittura 
privata autenticata, ovvero per atto firmato digitalmente a norma dell’art. 25 del d.lgs. 82/2005, con. con allegato il 
mandato collettivo irrevocabile con rappresentanza conferito alla mandataria, recante l’indicazione del soggetto 
designato quale mandatario e delle parti del servizio e/o dei lavori e la relativa percentuale di incidenza, che 
saranno eseguite dai singoli operatori economici aggregati in rete. (qualora il contratto di rete sia stato redatto con 
mera firma digitale non autenticata ai sensi dell’art. 24 del d.lgs. 82/2005, il mandato deve avere la forma dell’atto 
pubblico o della scrittura privata autenticata, anche ai sensi dell’art. 25 del d.lgs. 82/2005) 

 DICHIARAZIONE relativa al possesso dei requisiti speciali richiesti per la partecipazione alla presente gara  
 

                                                               Firma digitale Mandataria 
                                                                 _________________________ 

                                                  

 
 
 
(Da compilare e sottoscrivere, in caso di Raggruppamento NON ANCORA COSTITUITO, da parte di 
tutti gli operatori economici retisti partecipanti al raggruppamento) 

 
I sottoscritti operatori economici retisti: 
 

 INDICANO quale MANDATARIA l’operatore economico_____________________________________________ 

             al quale, in caso di aggiudicazione, sarà conferito mandato speciale con rappresentanza  
 

 SI IMPEGNANO, in caso di aggiudicazione, ad uniformarsi alla disciplina vigente con riguardo ai 



raggruppamenti temporanei, conferendo mandato collettivo speciale con rappresentanza all’operatore 
economico retista qualificato come mandataria che stipulerà il contratto in nome e per conto delle mandanti 

 
  ALLEGANO: 

 COPIA AUTENTICA O COPIA CONFORME DEL CONTRATTO DI RETE, redatto per atto pubblico o scrittura 
privata autenticata, ovvero per atto firmato digitalmente a norma dell’art. 25 del d.lgs. 82/2005 

 DICHIARAZIONE relativa al possesso dei requisiti speciali richiesti per la partecipazione alla presente gara 
  

 

                                                                                 Firme digitali 

                                                                                       Mandataria _________________________________            

                                                                                 Mandanti  ______________________________ 

                                                                                                            __________________________________ 

 
 
 
 

AVVERTENZE PER LA COMPILAZIONE DELLA SEZIONE B) 

 La presente Sezione B deve essere compilata in stampatello ed in modo leggibile in ogni sua parte. 

 In caso operatori economici retisti aggregati in forma di Raggruppamento già costituito: deve essere sottoscritta 
digitalmente dal legale rappresentante o da altro soggetto dotato di potere di firma dell’operatore economico retista 
che viene indicato come Mandataria 

 In caso di operatori economici retisti aggregati in forma di Raggruppamento non ancora costituito deve essere 
sottoscritta digitalmente dal legale rappresentante o da altro soggetto dotato di potere di firma di ognuno degli 
operatori economici retisti partecipanti al Raggruppamento 

 


