
 

Allegato C 
AVVALIMENTO 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DEL SOGGETTO AVVALENTE 
per l’iscrizione nell’Albo Fornitori di EAVBUS per Lavori, Servizi e 
Forniture . 

 
Il sottoscritto ___________________________nato a _________________________ 
il __________________________in qualità di (carica sociale___________________ 
della società __________________________________________________________ 
sede legale in _________________________________________________________ 
sede operativa ________________________________________________________ 
n. telefono _____________________________ n. fax _________________________ 
Codice Fiscale ________________________ Partita IVA______________________ 

DICHIARA 
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 decadenza dai benefici eventualmente conseguiti 
al provvedimento emanato ai sensi del D.P.R. 28/12/2000 n.445 quanto segue: 
A) che la ditta ______________________________al fine di rispettare i requisiti di 
ordine speciale prescritti per l’iscrizione nell’Albo Fornitori di EAVBUS fa 
riferimento alle capacità economiche, finanziarie, tecniche e organizzative possedute 
dal soggetto appresso specificato; 
B) che i requisiti di cui l’Operatore Economico è carente, e dei quali si avvale per 
poter essere qualificato per l’iscrizione nell’Albo Fornitori, sono i seguenti: 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________ 
 
C) che le generalità del soggetto ausiliario delle quali si avvale per i requisiti da 
questo posseduti e messi a disposizione a proprio favore, sono le seguenti: 
soggetto ___________________________nato a ___________________________ 
il _______________in qualità di legale rappresentante della società _____________ 
sede legale in_________________________________________________________ 



sede operativa _______________________________________________________ 
n. telefono _____________________________ n. fax ________________________ 
Codice Fiscale ________________________ Partita IVA______________________ 
D) di essere informato che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con 
strumenti informatici,nel rispetto della disciplina dettata dal D.Lgs. 30.06.2003, n. 
196 (Codice in materia di protezione dei dati personali), ed esclusivamente 
nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 
Luogo e data____________________ 

Timbro e firma leggibile impresa ausiliata 
 

_________________________________ 
 
– Alla suddetta dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica del 
documento di identità del soggetto firmatario (Carta d’Identità/Patente di guida 
rilasciata dal Prefetto/Passaporto). 
– Ogni pagina del presente modulo dovrà essere corredato di timbro della 
società e firma del legale rappresentante. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

AVVALIMENTO 



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DEL SOGGETTO AUSILIARIO 
per l’iscrizione nell’Albo Fornitori di EAVBUS per Lavori, Servizi e 
Forniture . 
 

Il sottoscritto ___________________________nato a _________________________ 
il __________________________in qualità di (carica sociale___________________ 
della società __________________________________________________________ 
sede legale in _________________________________________________________ 
sede operativa ________________________________________________________ 
n. telefono _____________________________ n. fax _________________________ 
Codice Fiscale ________________________ Partita IVA______________________ 
 

DICHIARA 
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 decadenza dai benefici eventualmente conseguiti 
al provvedimento emanato ai sensi del D.P.R. 28/12/2000 n.445 quanto segue: 
A) di possedere ai sensi e per gli effetti dell’art. 49 del D.Lgs. 12,04.2006, n. 163, i 
seguenti requisiti dei quali il concorrente risulta carente e oggetto di avvalimento: 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
___________________________________________________________________ 
 
B) di obbligarsi nei confronti del concorrente e di EAVBUS, a fornire i propri 
requisiti dei quali è carente il concorrente e mettere a disposizione le risorse 
necessarie per tutta la durata dell’appalto, rendendosi inoltre responsabile in solido 
con il concorrente nei confronti della Stazione Appaltante, in relazione alle 
prestazioni oggetto dell’appalto; 
D) dichiara che è in possesso dei requisiti di ordine generale di cui all'art. 38 del 
D.Lgs. n.163/2006 e di quelli indicati nella documentazione di gara; 
E) dichiara che: 
a) Il soggetto ausiliario é regolarmente iscritto alla C.C.I.A.A. - Registro delle 
Imprese (o al registro professionale equivalente per le imprese straniere) per le 
attività oggetto del presente appalto; 



b) che è in regola con gli adempimenti in materia di contributi sociali, previdenziali e 
in materia assicurativa, nonché di essere intestataria delle seguenti posizioni 
previdenziali ed assicurative (Registro professionale equivalente per le imprese 
straniere): 
Inail di ___________________________Codice Ditta ________________________ 
Inps di __________________________Matricola ___________________________ 
Cassa di ___________________________Codice Ditta _______________________ 
c) per il soggetto ausiliario e suoi legali rappresentanti non sussistono i divieti e le 
cause d’esclusione di cui all'art. 38 del D.Lgs. 12.04.2006, n. 163; 
d) il soggetto ausiliario accetta integralmente e senza riserva alcuna le condizioni e 
prescrizioni contenute nel Regolamento per l’iscrizione nell’Albo Fornitori; 
e) (nel caso di impresa italiana) □ che il soggetto ausiliario non è assoggettabile agli 
obblighi di assunzioni obbligatorie di cui alla Legge 12.03.1999, n. 68 / ovvero □ che 
il soggetto ausiliario è in regola con gli obblighi delle assunzioni obbligatorie di cui 
alla Legge 12.03.1999, n. 68; 
f) (nel caso di impresa italiana) che il soggetto ausiliario non si avvale di piani 
individuali d’emersione del lavoro, ai sensi dell’art. 1-bis della Legge 18.10.2001, n. 
383, s.m.i., / ovvero, in caso positivo, che il periodo di emersione si è concluso; 
g) (nel caso di società cooperativa italiana) che il soggetto ausiliario è iscritto nel 
Registro Prefettizio delle Cooperative ed è in regola per partecipare ai pubblici 
appalti; 
h) (nel caso di impresa italiana) per il soggetto ausiliario e suoi rappresentanti non è 
intervenuto alcuno dei provvedimenti di cui alla Legge 31.05.1965, n. 575, s.m.i. 
(antimafia); 
i) che il soggetto ausiliario è in regola con gli obblighi di sicurezza previsti dalla 
vigente normativa. 
l) che si impegna a stipulare con il soggetto ausiliato, qualora risulti aggiudicatario 
del servizio il contratto di avvalimento ai sensi del D.Lgs. 163/2006. 
m) inoltre di essere informato che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con 
strumenti informatici, nel rispetto della disciplina dettata dal D.Lgs. 30.06.2003, n. 
196 (Codice in materia di protezione dei dati personali), ed esclusivamente 
nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 
____________________ __________ 
(luogo) (data) 

______________________________ 
timbro e firma leggibile 
impresa ausiliaria 

N.B. Alla suddetta dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica del documento 
di identità del soggetto firmatario (Carta d’Identità/Patente di guida rilasciata dal 
Prefetto/Passaporto). 
N.B ogni pagina del presente modulo dovrà essere corredato di timbro della società 
e sigla del legale rappresentante 


