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MODELLO "B" 

          Spett.le SAC s.p.a.  
          Aeroporto Fontanarossa  
          95121 CATANIA  
 
 
 
Dichiarazioni relative ai requisiti di capacità economico-finanziaria e tecnico professionale per 
l’ammissione alla procedura negoziata per l’affidamento dei servizi di “RILIEVO PLANIMETRICO 
DELLE AREE E DEI FABBRICATI DELL’AEROPORTO DI CATANIA PER L’AGGIORNAMENTO 
GEOMETRICO DELLE MAPPE CATASTALI E CENSUARIO CON PROCEDURE PREGEO E DOCFA” 
dell’importo di € 94.100,00, da aggiudicarsi mediante il criterio del prezzo più basso (artt. 57, comma 6, e 
91 c. 2, 125, comma 11, D. Lgs. 163/2006 e s.m.i.)  
 
 
Il Sottoscritto  nato a....................................il......................... in qualità di (barrare ciò che interessa): 
     Professionista singolo o associato (art. 90 co. 1 lett. d) con studio in ........................................................ 
Indirizzo ......................………………………………………………………………………………………. 
n.Tel. ............................................ n. Fax .................................. (per invio comunicazioni), 
Cod.Fisc./P.I .....................…....................................... 
        Legale rappresentante della società  di professionisti (art. 90 co. 1 lett e) .............................................. 
.......................................................................................................................…....... avente sede legale 
in……………………………..Indirizzo ..........................................................……………………………. 
n.Tel. ............................................  n. Fax ......................................  (per invio comunicazioni), 
Cod.Fisc./P.I.................................................................... 

      Legale rappresentante della società  di ingegneria (art. 90 co. 1 lett. f) .................................................  
..................................................................................................................................  avente sede legale in 
....................................................  Indirizzo ................................................................................................. 
n.Tel. ............................................  n. Fax .................................(per invio comunicazioni), 
Cod.Fisc./P.I. ....................…............................................ 
         Legale rappresentante del consorzio stabile (art. 90  co. 1 lett. h) ................................................ 
      ….............…...........................................................................................................avente sede legale in 
.................................................... Indirizzo ................................................. …...................................... 
n.Tel ............................................. n. Fax................................(per invio comunicazioni), 
Cod.Fisc./P.I....................... .................................  costituito da:  
(integrare ciò che interessa): 
• ..Società di professionisti (art. 90 co. 1 lett. e) (indicare ragione sociale sede legale, cod.fisc/P.I.) 
…...........................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................... 

• ..Società di Ingegneria (art. 90 co. 1 lett. f) (indicare ragione sociale sede legale,cod.fisc/P.I.)                             
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
..................................................................................... 

 

                                                                 Firma del/i dichiarante/i____________________________ 



 
Firma di tutti i dichiaranti : 
 
 
 

consorzio che individua come appresso fra i propri consorziati i soggetti, professionisti o società, designati quali 
esecutori del servizio, ciascuno dei quali produrrà dichiarazione sui requisiti e che non partecipano in altra forma 
alla presente procedura. 
 
     prestatore di servizi d’ingegneria ed architettura di cui alla categoria 12 dell’allegato II A stabiliti in altri Stati 
Membri, costituiti conformemente alla legislazione vigente nei rispettivi paesi (art. 90, co. 1 lett. f bis) …....... 
………………………………………avente studio/sede legale in....................  …………………………………. 
Indirizzo .........................................................................................................  
n.Tel. ............................................  n. Fax ......................................  (per invio comunicazioni), 
Cod.Fisc./P.I.................................................................... 
ai fini dell'ammissione alla procedura negoziata per l'affidamento dei “servizi di rilievo planimetrico delle aree 

aeroportuali e dei fabbricati per l’aggiornamento geometrico delle mappe catastali e censuario con procedura 

PREGEO e DOCFA” ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR n. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali 

previste dall'articolo 76 del predetto decreto per false attestazioni e dichiarazioni mendaci, e in conformità alla 

lettera di invito del ___________  

 D I C H I A R A  

 

1) a dimostrazione della capacita economico finanziaria di avere realizzato cumulativamente negli esercizi 2008, 
2009 e 2010 un fatturato per servizi di cui all'art. 252 del D.P.R. n. 207/2010 pari ad € 
___________________________(_____________________________________________________________); 

2) a dimostrazione della capacita tecnico-professionale, di avere effettuato, nei tre anni antecedenti  la data della 
lettera-invito, servizi analoghi a quello oggetto dell’appalto per un importo complessivo pari ad € 
_________________( ________________________________________________ ), come da seguente elenco: 

 

Denominazione: 
 

Descrizione sintetica:  
 

Committente: 
 

Tipo/descrizione delle prestazioni (analoghe a quella oggetto di affidamento):  
 

Data di inizio del servizio: Data di fine del servizio: 

Servizio 
1 

Importo dei corrispettivi per le prestazioni analoghe a quella oggetto 
dell’appalto: 

Euro  
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Denominazione: 
 

Descrizione sintetica:  
 

Committente: 
 

Tipo/descrizione delle prestazioni  (analoghe a quella oggetto di affidamento):  
 

Data di inizio del servizio : Data di fine del servizio: 

Servizio 
2 

Importo dei corrispettivi per le prestazioni analoghe a quella oggetto 
dell’appalto: 

Euro  

 
 
 
 
Denominazione: 
 

Descrizione sintetica:  
 

Committente: 
 

Tipo/descrizione delle prestazioni  (analoghe a quella oggetto di affidamento):  
 

Data di inizio del servizio : Data di fine del servizio: 

 
 
 
 
Servizio 3 

Importo dei corrispettivi per le prestazioni analoghe a quella oggetto 
dell’appalto: 

Euro  

 
AVVERTENZE  

  
1. A corredo delle dichiarazioni sostitutive di atto di notorietà rilasciate, è sufficiente una sola fotocopia del 

documento d’identità di ciascun dichiarante. 
2. La firma và ripetuta su ogni singolo foglio di cui si compone la dichiarazione  
3. Il dichiarante deve avere cura di verificare attentamente la rispondenza delle dichiarazioni, rese attraverso il suo 

uso, alla propria situazione. 
 
ESTREMI DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO ALLEGATO 
Documento ____________________________ N° __________________ rilasciato in data 
__ / ___ / _____ 
da _____________________________ 
 
………………li………………….                                             
                                                                                                           FIRMA 


