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OGGETTO:  Procedura aperta per l’affidamento dei servizi assicurativi in favore di AGEC. 
GARA TELEMATICA N. 4/2019 

 

DICHIARAZIONE 
 

 
 
Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________ 

nato/a il ____________ a ________________________ - residente a _______________________ 

indirizzo __________________________________________ civico ____ CAP _______________ 

in qualità di _____________________________________________________________________ 

dell’Operatore Economico __________________________________________________________ 

con domicilio fiscale in  ____________________________________________________________ 

indirizzo ___________________________________________ civico ____ CAP _______________ 

P. IVA ___________________________________ C.F. __________________________________ 

email _____________________________________ n. telefono ___________________________ 

PEC  __________________________________________________________________________ 

consapevole della decadenza dai benefici e delle sanzioni penali previste per il caso di 
dichiarazione mendace o contenente dati non più rispondenti a verità, così come stabilito dagli 
articoli 75 e 76 del DPR 445/2000 

 

D I C H I A R A 
 
 
1) che l’impresa è iscritta nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio, per attività 

coerenti a quelle oggetto di gara e attesta i seguenti dati: 
- numero di iscrizione: _________________________ 

- data di iscrizione: ____/_____/______ 

 

2) di essere in possesso dell’autorizzazione degli organi competenti all’esercizio delle 

assicurazioni private, con riferimento al ramo oggetto dell’offerta in base al D.Lgs. 209/2005 e 

ss.mm.ii; 

 

3) di avere registrato - nel triennio 2016/2017/2018 - una raccolta premi complessiva nei rami danni 

non inferiore a € 50.000.000,00 ridotto a € 3.000.000,00 per il solo lotto Tutela Legale; 

 

4) che la società ha regolarmente eseguito nell’ultimo triennio (dal 01/05/2016 al 30/04/2019) 

almeno tre contratti in ciascun ramo e/o rischio assicurativo analoghi a quelli oggetto del/i lotto/i 
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per cui presentano offerta per servizi resi alle Pubbliche Amministrazioni, come di seguito 

riportato in tabella: 

 

NOMINATIVO/INDIRIZZO COMMITTENTE ANNO CONTRATTO IMPORTO  

   

   

   

   

   

   

   

   

 
 
 
Luogo, data ________________ 

 
Il legale rappresentante/procuratore 

 
 
 
 
 
 
 

AVVERTENZE: 
La dichiarazione redatta in conformità al Modello 3, deve essere firmata digitalmente e resa dai 
soggetti indicati al paragrafo 15.3.2 punto A) del disciplinare di gara. 


