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                                                                                                                           Allegato  9 

DICHIARAZIONE UNIFICATA PER SUBAFFIDAMENTI 

(da compilarsi a cura del subcontraente) 

 
Spett.le  CAP HOLDING -  CAP EVOLUTION  ……………………………..  (barrare la voce di interesse) 

 

Oggetto dell’appalto: 

 _______________________________________________________________________________ 

 _______________________________________________________________________________ 

 _______________________________________________________________________________ 

CIG (da indicare sempre): ___________________________ RDA: ______________________ 

 
   

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________ 

nato/a a _________________________________________Provincia________il_______________ 

in qualità di _____________________________ della società ______________________________ 

con sede legale in ______________________________________________  Provincia __________ 

C.F. __________________________________ Partita I.V.A. ________________________________ 

tel._____________________________  e-mail __________________________________________ 

pec ______________________________________ 

 

consapevole della responsabilità penale cui può incorrere, art. 76, D.P.R. 28.12.2000 n. 445, in 
caso di dichiarazione mendace o, comunque, relativa a dati non più rispondenti a verità:  

 
DICHIARA 

 

(attenzione: spuntare le caselle di interesse) 
 

 

❑ di aver preso visione del contenuto dell’Informativa Appaltatori e in materia di Gestione 
Qualità, Ambiente e Sicurezza; 
 

❑ IMPEGNO ETICO Dichiara di conoscere le disposizioni di cui al D.Lgs. 231/2001 e di aver, altresì, 
preso conoscenza del documento “Impegno Etico del Gruppo Cap”, contenente la Politica 
anticorruzione ai sensi della norma ISO 37001 e di impegnarsi – sin d’ora – ad attenersi alle 
prescrizioni contenute nello stesso astenendosi da comportamenti ad esso contrari. I suddetti 
documenti sono consultabili sul sito aziendale www.gruppocap.it alla sezione 
htpp://www.gruppcap.it/il-gruppo/governance/cap-holding/codice-etico . L’inosservanza di 
quanto disposto dal suddetto documento nonché delle clausole indicate dal SA 8000 
determinerà un inadempimento e costituirà motivo di risoluzione del contratto stesso ai sensi 
e per gli effetti dell’art. 1456 del Codice Civile, con eventuale applicazione delle penali. 
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❑ (solo per incarichi professionali) di non trovarsi in alcuna delle condizioni di incompatibilità di 
cui all’art. 53, co. 16 ter, del D. Lgs. n. 165/2001, nonché dell’art. 21, co. 1, del D. Lgs. n. 
39/2013. (Questa dichiarazione dovrà essere resa dal Rappresentante Legale e da tutti i 
soggetti con poteri di rappresentanza, dal Direttore Tecnico e da tutti i soggetti che 
interverranno nell’incarico); 

 
❑ di ottemperare alle disposizioni di cui alla Legge 13 agosto 2010, n. 136 (tracciabilità flussi 

finanziari), e successive modifiche; 
 

A tal fine comunica gli estremi identificativi del Conto Corrente Bancario /Postale dedicato 
in via non esclusiva alle commesse pubbliche: 
 
Banca: _______________________________________   Agenzia______________________  

Numero di conto: ____________________ Intestazione: ___________________________ 

IBAN  ______________________________________________________________________ 

 

Comunica, inoltre, i dati delle persone delegate ad operare sul conto medesimo: 
 
Nome________________________________ Cognome _____________________________ 

Carica  _____________________________________________________________________ 

C.F.  _____________________________________  

 

Nome________________________________ Cognome _____________________________ 

Carica  _____________________________________________________________________ 

C.F.  _____________________________________ 

 

 
Le parti si obbligano a rendere tracciabili i flussi finanziari derivanti dal contratto di 
subaffidamento, ai sensi dell’art.3 della legge 13/08/2010 n.136 a pena di nullità assoluta e che il 
mancato utilizzo del bonifico bancario o postale ovvero degli altri strumenti idonei a consentire la 
piena tracciabilità delle operazioni determinerà la risoluzione del diritto di contratto. 
 
Il subcontraente si impegna a riportare sui pagamenti stessi il CIG ed eventualmente il CUP 
precedentemente indicati. 
 
Le parti si impegnano inoltre a dare immediata comunicazione alla stazione appaltante ed alla 
Prefettura della Provincia di Varese dell’eventuale inadempimento agli obblighi di cui al presente 
articolo delle proprie controparti, di cui abbiano avuto notizia; 

 

❑ di essere iscritta alla White List della Prefettura di ______________________ nella 
categoria ___________________________________________ (obbligatoria per le attività 
ad infiltrazione mafiosa elencate all’art. 1, comma 53 della L. 190/2012) ovvero di aver 
presentato domanda di mantenimento di iscrizione alla competente Prefettura (iscrizione in 
corso di aggiornamento), 
 

oppure 
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❑ di aver presentato, in data _____________, domanda di iscrizione alla White List della 
Prefettura di ___________________  nella categoria _____________________ 
(obbligatoria per le attività ad infiltrazione mafiosa elencate all’art. 1, comma 53 della L. 
190/2012) 
 

oppure 
 

❑ di NON essere iscritta alla White List. Al riguardo si allega documentazione necessaria 
all’avvio delle Informazioni Antimafia (all. 5 – da produrre nel caso di importo subcontratto 
superiore a € 150'000,00). 

 
 

 
❑ (se l’appalto è soggetto all’utilizzo del Gestore documentale CAPDrive) di impegnarsi ad 

alimentare e mantenere per tutta la durata contrattuale l’aggiornamento dei dati relativi alla 
propria posizione anagrafica nella piattaforma CAPDrive di Gruppo CAP. 
Se l’Impresa non fosse già in possesso delle credenziali, il nominativo referente per la 
gestione della piattaforma è il seguente………………………………………….………………………..(nel caso 
non si indicasse nulla sarà inserito il Legale Rappresentante), la mail a cui indirizzare le 
comunicazioni relative alla suddetta piattaforma è la 
seguente……………………………………………………………. (nel caso non si indicasse nulla sarà 
indicata nell’intestazione della presente dichiarazione). 
 

 

Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D. Lgs n. 196/2003 e successive 
modificazioni ed integrazioni nonché ai sensi e per gli effetti del Regolamento (UE) 2016/679 che i 
dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente 
nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. Si impegna a 
comunicare ogni eventuale modifica ai dati trasmessi. 
 

______________________          ______________________________________________ 
(luogo, data)                (TIMBRO e firma del legale rappresentante o procuratore) 
 

 
Si allega: 
 

• Dichiarazioni per avvio informativa antimafia (eventuale – v. procedura imprese) – all. 5; 

• Certificato camerale in corso di validità, da cui risulti l’abilitazione ad eseguire attività nello 
specifico settore oggetto del subappalto. 

 
 

N.B. Allegare documento di identità (se il documento non è firmato digitalmente) 

 
 

Note di compilazione: 
 

• La presente dichiarazione dovrà essere sottoscritta dal legale rappresentante o da persona abilitata ad impegnare 
l’ente o l’impresa e accompagnata da documento di identità valido del sottoscrittore. 
 

• La dichiarazione può essere firmata anche digitalmente. 

 


