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Da caricare sul Sistema di acquisto in relazione alla indagine nr. 8000006656

Spett.le 
Trentino Digitale Spa
Via G. Gilli, 2 
38121 Trento
				
OGGETTO: 	COPERTURE ASSICURATIVE PER TRENTINO DIGITALE S.P.A. IN DUE LOTTI
LOTTO 1) VITA DIRIGENTI 2024 -  CIG Z023D1A8E0
LOTTO 2) D & O  2024 – CIG ZF03CAE7BF
INDAGINE DI MERCATO NR. 8000006656


MODELLO E DICHIARAZIONI PER LA MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
SEZIONE I: DATI IDENTIFICATIVI DELL’OPERATORE ECONOMICO 

La/Il sottoscritta/o _______ nata/o a ______ (__) il __/__/____, residente in _______, ________ (__), codice fiscale: ___________, nella sua qualità di: 
(Selezionare una delle seguenti opzioni)
☐Legale rappresentante
☐ Procuratore  (In caso di procuratore) Numero di procura: ________ del __/__/____: tipo (indicare se generale o speciale) ___________
Autorizzata/o a rappresentare legalmente il seguente soggetto
___________, con sede legale in ________, _________, __, C.F.: __________, 
e P.I.:____________;
consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo unico, D.P.R. 28/12/2000 n. 445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di dichiarazioni false o mendaci, sotto la propria personale responsabilità,

SEZIONE II: ISTANZA DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE 
MANIFESTA IL  PROPRIO INTERESSE A PARTECIPARE ALLA INDAGINE DI MERCATO DI CUI ALL’AVVISO ESPLORATIVO PER L’AFFIDAMENTO DEI SERVIZI IN OGGETTO

SEZIONE III: DICHIARAZIONE DELLA FORMA DI PARTECIPAZIONE
nella seguente forma:
☐  Operatore singolo 
☐  Capogruppo/mandante di una associazione temporanea di Ditte o di un consorzio

SEZIONE IV: DICHIARAZIONI PER LA PARTECIPAZIONE 
AI SENSI DEGLI ARTT. 94 e 95 DEL D.lgs. 36/2023
Dichiara
Requisiti di ordine generale 
a) che l'impresa, società o altro soggetto non si trovano in nessuna delle condizioni di cui agli artt. 94 e 95 D.lgs. n. 36/2023 e ss. che non consentono la partecipazione alle procedure di affidamento dei contratti, l'affidamento di subappalti, e la stipula dei relativi contratti 

SEZIONE V: ULTERIORI DICHIARAZIONI PER LA PARTECIPAZIONE 
Dichiara 
Requisiti di ordine generale 
· di non trovarsi in nessuna delle condizioni di cui agli artt. 94 e 95 e ss. del D. Lgs. 36/2023
Requisiti di idoneità professionale 
· di essere in possesso di almeno uno dei seguenti requisiti:
c1) Possesso dell’autorizzazione del Ministero dello Sviluppo Economico, del CIPE o dell’IVASS, all’esercizio dei rami assicurativi per cui si chiede la partecipazione ai sensi del d.lgs. 209/2005 e ss.mm.ii;
c2) iscrizione nel Registro unico degli Intermediari assicurativi e riassicurativi (di cui all’art. 109 D.lgs. 209/2005 ed ai regolamenti IVASS 16.10.2006, n. 5 e s.m.i.) o analogo registro istituito presso il Paese di stabilimento
[bookmark: _Toc484688287][bookmark: _Toc484605418][bookmark: _Toc484605294][bookmark: _Toc484526574][bookmark: _Toc484449079][bookmark: _Toc484448955][bookmark: _Toc484448831][bookmark: _Toc484448708][bookmark: _Toc484448584][bookmark: _Toc484448460][bookmark: _Toc484448336][bookmark: _Toc484448212][bookmark: _Toc484448087][bookmark: _Toc484440428][bookmark: _Toc484440068][bookmark: _Toc484439944][bookmark: _Toc484439821][bookmark: _Toc484438901][bookmark: _Toc484438777][bookmark: _Toc484438653][bookmark: _Toc484429078][bookmark: _Toc484428908][bookmark: _Toc484097736][bookmark: _Toc484011662][bookmark: _Toc484011187][bookmark: _Toc484011065][bookmark: _Toc484010943][bookmark: _Toc484010819][bookmark: _Toc484010697][bookmark: _Toc483906947][bookmark: _Toc483571570][bookmark: _Toc483571449][bookmark: _Toc483474020][bookmark: _Toc483401223][bookmark: _Toc483325744][bookmark: _Toc483316441][bookmark: _Toc483316310][bookmark: _Toc483316107][bookmark: _Toc483315902][bookmark: _Toc483302352][bookmark: _Toc485218278][bookmark: _Toc484688842][bookmark: _Ref495506173][bookmark: _Ref495482790][bookmark: _Ref495482769][bookmark: _Ref495411584][bookmark: _Ref496707577][bookmark: _Ref495920623][bookmark: _Toc146053126]Requisiti specifici:
essere iscritti alla piattaforma Mercurio (http://www.mercurio.provincia.tn.it) in relazione al bando di abilitazione in relazione “Servizi assicurativi e bancari ”
dichiara inoltre,
· l’interesse a proporre la propria quotazione tecnica ed economica in relazione al lotto:
☐Lotto 1) Vita Dirigenti 2024 -  CIG Z023D1A8E0 
☐ Lotto 2) D & O Colpa lieve 2024 – CIG ZF03CAE7BF
………………………….
………………………….
………………………….

· di aver preso visione e di accettare il trattamento dei dati personali allegata all’avviso di manifestazione di interesse;
· di essere edotto sul fatto che la mancata iscrizione alla piattaforma Mercurio non darà luogo all’invito della fase successiva.

Luogo, ______________ data ___/____/202__
Nominativo/ruolo (firmato digitalmente)
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