
Allegato “Requisiti art.90 DPR 207/2010”

(Da  utilizzare  solamente  in  mancanza  delle  certificazioni  SOA  relativamente  alle  lavorazioni  di  importo
inferiore a € 150.000,00)

Al Presidente della Commissione di Gara
 Presso il Libero Consorzio Comunale di Agrigento

LAVORI DI RIQUALIFICAZIONE DEL CENTRO SPORTIVI POLIVALENTE IN C.DA
SPATARO IN RIBERA
CIG: 7736044177 -  CUP:  H95H18000620004 

IMPORTO COMPLESSIVO DELL’APPALTO EURO 153.500,00

Il sottoscritto _____________________________________________________________________

nato il _________________ a _______________________________________________________

in qualità di (*) ___________________________________________________________________

dell’impresa _____________________________________________________________________

(*) Legale rappresentante, procuratore generale o speciale

ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 28 Dicembre 2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali
previste dall’articolo 76 del medesimo DPR 445/2000 per le ipotesi di dichiarazioni mendaci, falsità
in atti e di uso di atti falsi ivi indicate:

DICHIARA

- di avere svolto nell’ultimo quinquennio antecedente la data di pubblicazione dell’Avviso di cui in
oggetto lavori riconducibili alle categorie richieste dal Bando di gara, pari ad un fatturato globale di
€____________________ (IVA esclusa), come da seguente elenco sintetico:

Lavori riconducibili alla Categoria OS 3

Denominazione
committente dei lavori

Descrizione sintetica dei lavori
Importo  dei

lavori
contabilizzati

Data
ultimazione

lavori



Totale lavori riconducibili alla categoria OS 3

- che nell’ultimo quinquennio antecedente la data di pubblicazione dell’Avviso di cui in oggetto il

costo  complessivamente  sostenuto  per  il  personale  dipendente  è  stato  pari  ad

€______________________;

- di essere in possesso, ai fini della realizzazione dei lavori di che trattasi, di adeguata attrezzatura

tecnica, così come meglio dettagliata al punto O) di cui all’allegato 1 – Istanza di partecipazione.

Allega fotocopia di un valido documento di riconoscimento.

_______________________lì___________    

     FIRMATO DIGITALMENTE 


