
Istanza di partecipazione 

 

Spett.le  
COMUNE DI ACERNO 
Via Rimembranza, 8 
80042 Acerno (SA) 
 

 

AVVISO PUBBLICO 

PER LA FORMAZIONE DI IDONEI ELENCHI DI PROFESSIONISTI PER L'AFFIDAMENTO DI INCARICHI 

TECNICI DI IMPORTO INFERIORE AD € 40’000,00. 

 
 

ISTANZA DI PARTECIPAZIONE 
 

Sezione 1: riservata al professionista singolo o al singolo componente del raggruppamento: 

Il sottoscritto ___________________________________ nato a __________________________ (__)  il  
_____________, CF: ________________________ P.IVA:  ____________________ Titolo di studio ____ 
_________________________________________  iscritto all’Ordine/Collegio/Albo dei _____________ 
____________________________ al n° _____ dall’anno ________, con  studio professionale  in _____ 
___________________________  (__)  –  CAP  _______  alla  via_________________________  n°  _____ 
tel. ____________ fax _____________ e‐mail ______________________ PEC ___________________ 
abilitato all’esercizio della professione dal  _______________,iscritto alla Cassa Previdenziale ________ 
al n° __________, in qualità di _____________________________________________________ 

Sezione 1: riservata al professionista singolo o al singolo componente del raggruppamento: 

Il sottoscritto ___________________________________ nato a __________________________ (__)  il  
_____________, CF: ________________________ P.IVA:  ____________________ Titolo di studio ____ 
_________________________________________  iscritto all’Ordine/Collegio/Albo dei _____________ 
____________________________ al n° _____ dall’anno ________, con  studio professionale  in _____ 
___________________________  (__)  –  CAP  _______  alla  via_________________________  n°  _____ 
tel. ____________ fax _____________ e‐mail ______________________ PEC ___________________ 
abilitato all’esercizio della professione dal  _______________,iscritto alla Cassa Previdenziale ________ 
al n° __________, in qualità di _____________________________________________________ 

Sezione 1: riservata al professionista singolo o al singolo componente del raggruppamento: 

Il sottoscritto ___________________________________ nato a __________________________ (__)  il  
_____________, CF: ________________________ P.IVA:  ____________________ Titolo di studio ____ 
_________________________________________  iscritto all’Ordine/Collegio/Albo dei _____________ 
____________________________ al n° _____ dall’anno ________, con  studio professionale  in _____ 
___________________________  (__)  –  CAP  _______  alla  via_________________________  n°  _____ 
tel. ____________ fax _____________ e‐mail ______________________ PEC ___________________ 
abilitato all’esercizio della professione dal  _______________,iscritto alla Cassa Previdenziale ________ 
al n° __________, in qualità di _____________________________________________________ 

Sezione 1: riservata al professionista singolo o al singolo componente del raggruppamento: 

Il sottoscritto ___________________________________ nato a __________________________ (__)  il  
_____________, CF: ________________________ P.IVA:  ____________________ Titolo di studio ____ 
_________________________________________  iscritto all’Ordine/Collegio/Albo dei _____________ 
____________________________ al n° _____ dall’anno ________, con  studio professionale  in _____ 
___________________________  (__)  –  CAP  _______  alla  via_________________________  n°  _____ 
tel. ____________ fax _____________ e‐mail ______________________ PEC ___________________ 
abilitato all’esercizio della professione dal  _______________,iscritto alla Cassa Previdenziale ________ 
al n° __________, in qualità di _____________________________________________________ 
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Sezione 1a: riservata in caso di raggruppamento temporaneo o consorzio: 

Dichiara di partecipare alla gara: 

 in associazione con i seguenti professionisti: (indicare denominazione e sede legale di ciascun professionista) 
capogruppo: 
___________________________________________________________________________________
mandanti: 
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________

 in consorzio con i seguenti consorziati: (indicare denominazione e sede legale di ciascun consorziato) 

___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________

 che in caso si aggiudicazione sarà conferito mandato con rappresentanza o funzione di capogruppo a:  
___________________________________________________________________________________

 

Sezione 2: riservata alle società di professionisti/ingegneria e agli studi associati: 

Il sottoscritto ___________________________________ nato a ____________________________ (__) il  
__________________, CF: _________________________ in qualità di Legale rappresentante della ditta: 
________________________________________________ con sede in _____________________ (____) 
alla via  _____________________ CAP _______________ tel. ______________ fax _________________ 
e‐mail _________________________ PEC __________________ P. IVA ___________________________ 
iscritta alla CCIAA di __________________ al n° _________________________ 

DICHIARA 

  che il direttore tecnico della società è: ____________________________________________ nato a 
_________________________ (____) il ________________ Iscritto all’Albo __________________ e 
abilitato all’esercizio della professione di _______________ dal  _____________ 

  che il soggetto delegato all’approvazione ed alla controfirma del progetto (art. 254 C. 1, DPR 207/10) 
è: ____________________________________________ nato a _________________________ (____) 
il ________________ Iscritto all’Albo __________________ e abilitato all’esercizio della professione 
di _______________ dal  _____________ 

 
CHIEDE/CHIEDONO 

 
di essere iscritto/i nell’elenco dei professionisti del Comune di Acerno per le seguenti categorie: 

(barrare la/le casella/e di interesse): 

 opere edili: architettoniche ed edilizie; 

 opere strutturali: strutture in cemento armato, acciaio, sismiche (anche legno e muratura oppure in 

generale opere strutturali); 

 opere  di  urbanizzazione  primaria:  infrastrutture  stradali  e  relativi  impianti  (sottoservizi 

idraulici/fognari/reti gas, illuminazione pubblica, segnaletica, etc.); 

 opere impiantistiche meccaniche; 

 opere impiantistiche termiche; 

 opere impiantistiche elettriche; 

 opere impiantistiche per energie alternative; 

 verde pubblico e arredo urbano; 
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 impianti antincendio, prevenzione incendi, pratiche, certificazioni e ottenimento CPI; 

 pianificazione paesaggistica ed ambientale; 

 realizzazione di studi e valutazione ambientale (VI, VAS, VIA, etc.); 

 redazione strumenti urbanistici generali e attuativi; 

 piani  e  studi  in  materia  di  viabilità  e  trasporti  (PUT,  catasto  strade,  piani  della  mobilità,  piano 

abbattimento barriere architettoniche, etc.); 

 piani di protezione civile; 

 misure, verifiche ed analisi in materia di acustica, illuminazione pubblica ed ambientale; 

 servizi topografici e pratiche catastali; 

 implementazione di Sistemi Informativi Territoriali in ambiente GIS; 

 studi e consulenze agronomiche; 

 incarichi in materia ambientale, riutilizzo terre e rocce da scavo, bonifiche ambientali,  inquinamento 

ambientale (caratterizzazioni e analisi di rischio); 

 verifiche statiche e indagini strutturali; 

 certificazioni energetiche, pianificazione energetica (bilancio energetico, PAES, etc.); 

 opere di ingegneria naturalistica; 

 consulenza geologica, geomorfologia ed idrogeologica e relative relazioni; 

 restauratori di beni culturali (superfici decorate di beni architettonici); 

 opere e interventi su beni vincolati del patrimonio storico‐architettonico; 

 coordinamento della sicurezza (D. Lgs 81/2008); 

 attività di supporto tecnico‐amministrativo al Responsabile Unico del Procedimento (art. 31 – comma 

11 del d.lgs 50/2016); 

 attività di supporto al Responsabile del Procedimento (art. 5 della Legge n° 241/1990); 

 verifica dei progetti ai sensi dell’art. 26 D.Lgs 50/2016; 

 responsabile della sicurezza sui luoghi di lavoro; 

 collaudo tecnico‐amministrativo e contabile di opere pubbliche; 

 collaudo strutturale; 

 collaudo impianti elettrici; 

 collaudo impianti termo‐idraulici; 

 procedure tecniche ed amministrative relative alla gestione del patrimonio boschivo; 

 analisi socio‐economiche e di fattibilità economica degli interventi progettuali; 

 attività di direttore dell’esecuzione del contratto negli appalti di servizi e forniture. 

 

Timbro professionale e firma 

 
 
 
 
Ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. n.196/03, si autorizza  il trattamento dei dati personali unicamente per le 
finalità previste dal bando di concorso. 
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