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            MODELLO 2 

 

 

SERVIZIO DI SORVEGLIANZA INTEGRATIVA IN PROSSIMITÀ DEI PLESSI SCOLASTICI E DI VIGILANZA E 

CONTROLLO SUI MEZZI DESTINATI AL TRASPORTO SCOLASTICO COMUNALE - ANNO SCOLASTICO 

2022/2023 

 CIG 9355127F02 

 
DICHIARAZIONE DI POSSESSO REQUISITI CAPACITÀ ECONOMICA/FINANZIARIA E TECNICHE/ PROFESSIONALI 

 
 

Il/La sottoscritt __________________________________________________________________________ 

nat______ a _______________________________________ il ___________________________________ 

nella qualità di ___________________________________________________________________________ 

del concorrente __________________________________________________________________________ 

(eventualmente) giusta procura generale/speciale n° ____________________________________________ 

in data _______________________________ del Notaio ________________________________________ 

con sede legale nel Comune di _____________________________________________________________ 

via/piazza _______________________________ Provincia (..............) Stato ____________________ codice 

fiscale _________________________________ partita I.V.A. __________________________________ 

 

consapevole delle sanzioni penali in cui può incorrere, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 
2000 e s.m.i., in caso di dichiarazioni non veritiere, falsità negli atti, uso o esibizione di atti falsi o contenenti 
dati non più veritieri, sotto la propria responsabilità, 
 
 

DICHIARA 
 
 

di essere in possesso dei seguenti: 
 
 

- requisiti di capacità economica e finanziaria:  
 
 di avere realizzato negli ultimi tre esercizi precedenti a quello ancora in corso, ossia il 2019-

2020-2021, un fatturato minimo annuo non inferiore € 44.500,00, per i quali sia stata 
depositata dichiarazione fiscalmente valida, in quanto si ritiene necessario, in considerazione 
della natura e delle caratteristiche del servizio, che sia dimostrata la capacità operativa minima 
costantemente per tutto il periodo  dell'affidamento: 
 

Nr. ANNO  FATTURATO 

1 2019  

2 2020  

3 2021  
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-  requisiti di capacità tecniche e professionali:  
 

 avere acquisito negli ultimi tre anni scolastici 2019/2020, 2020/2021, 2021/2022 un’esperienza 
professionale adeguata per l’affidamento, consistente nell’avvenuto espletamento di servizi 
analoghi: 
 

Nr. ANNO SCOLASTICO 

 
DESTINATARI DEL SERVIZIO 

(pubblici e privati) 

 
IMPORTO 

(al netto dell’IVA) 
 

1 2019/2020  € 

2 2020/2021  € 

3 2021/2022  € 

 
 

 
 ___________________________ 

(Luogo e Data) 
________________________________________ 

                    (Timbro dell’Impresa e firma) 

                                                         

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

NOTE: 

Il presente documento dovrà essere firmato digitalmente. É ammessa la firma autografa con unito 
documento di identità del sottoscrittore unicamente nel caso in cui gli stessi documenti siano in formato pdf. 


