
MODELLO GRUPPO DI LAVORO 

 

Gara europea a procedura aperta per l’affidamento di servizi tecnici di architettura ed 
ingegneria per interventi e attività tecniche da eseguirsi su manufatti della rete viaria della 
Provincia di Arezzo, finalizzata alla conclusione di un Accordo Quadro di durata quadriennale 
con quattro operatori economici. 

 

Il sottoscritto .................................................................................................................................... 

nato il ............................... a ...................................................................................... Prov. (........…)  
in qualità di ......................................... dell’operatore economico 
.............................................................… con sede in 
......................................................................................................................... Prov. (..........) 

Codice Fiscale ................................. Partita IVA n. .................................  

 

Ai fini della sussistenza dei requisiti di cui all’appalto in oggetto, ai sensi e per gli effetti delle 

disposizioni contenute negli artt. 46/47 del D.P.R. 445/2000 e consapevole delle conseguenze 

derivanti da dichiarazioni mendaci, ai sensi degli artt. 75 e 76 del predetto D.P.R. n. 445/2000, 

sotto la propria responsabilità,  

DICHIARA 

che il gruppo di lavoro proposto per la realizzazione del servizio in oggetto è così composto 

 

ATTIVITA’ Nominativo 

Responsabile dell’Accordo Quadro e Responsabile Tecnico dell’OdP, 
Coordinatore del gruppo di progettazione per l’attività di 
Progettazione integrale e coordinata - Integrazione delle prestazioni 
specialistiche 

 

Ingegnere Civile esperto in Strutture 

 
 

Ingegnere Civile esperto in Opere idrauliche 

 
 

Architetto esperto in beni culturali 
 

 

Coordinatore della Sicurezza 

 
 

Geologo 

 
 

 

Per ogni componente del Gruppo di Lavoro si precisa quanto segue: 

 

Responsabile dell’Accordo Quadro e Responsabile Tecnico dell’OdP, Coordinatore del 

gruppo di progettazione per l’attività di Progettazione integrale e coordinata - Integrazione 

delle prestazioni specialistiche    
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Nome _____________ Cognome ____________, 

Luogo e data di nascita ____________ 

titolo di studio _________, 

iscritto all’albo professionale (oppure se trattasi di persona stabilita in altro Stato dell’Unione 

Europea di essere iscritto all’eventuale corrispondente registro): ordine _____________di 

___________   al n. _____________dal ____________, 

data di abilitazione all’esercizio della professione: _________________; 

natura del rapporto professionale intercorrente con l’operatore economico concorrente: 

_______________________; 

 

 

Ingegnere Civile esperto in Strutture 

Nome _____________ Cognome ____________, 

Luogo e data di nascita ____________ 

titolo di studio _________, 

iscritto all’albo professionale – sezione A - (oppure se trattasi di persona stabilita in altro Stato 

dell’Unione Europea di essere iscritto all’eventuale corrispondente registro): ordine 

_____________di ___________   al n. _____________dal ____________, 

data di abilitazione all’esercizio della professione: _________________; 

natura del rapporto professionale intercorrente con l’operatore economico concorrente: 

_______________________; 

 

Ingegnere Civile esperto in Opere idrauliche 

Nome _____________ Cognome ____________, 

Luogo e data di nascita ____________ 

titolo di studio _________, 

iscritto all’albo professionale  – sezione A -  (oppure se trattasi di persona stabilita in altro Stato 

dell’Unione Europea di essere iscritto all’eventuale corrispondente registro): ordine 

_____________di ___________   al n. _____________dal ____________, 

data di abilitazione all’esercizio della professione: _________________; 

natura del rapporto professionale intercorrente con l’operatore economico concorrente: 

_______________________; 

 

Architetto esperto in beni culturali 

Nome _____________ Cognome ____________, 

Luogo e data di nascita ____________ 

titolo di studio _________, 

iscritto all’albo professionale (oppure se trattasi di persona stabilita in altro Stato dell’Unione 

Europea di essere iscritto all’eventuale corrispondente registro): ordine _____________di 

___________   al n. _____________dal ____________, 

abilitazione allo svolgimento di incarichi su beni vincolati ai sensi del D.Lgs. n. 42/2004  in data 

________ 
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natura del rapporto professionale intercorrente con l’operatore economico concorrente: 

_______________________; 

 
Coordinatore della Sicurezza 

Nome _____________ Cognome ____________, 

Luogo e data di nascita ____________ 

titolo di studio _________, 

iscritto all’albo professionale (oppure se trattasi di persona stabilita in altro Stato dell’Unione 

Europea di essere iscritto all’eventuale corrispondente registro): ordine _____________di 

___________   al n. _____________dal ____________, 

data di abilitazione  ai sensi del titolo IV del D.Lgs. n. 81/2008: _________________; 

natura del rapporto professionale intercorrente con l’operatore economico concorrente: 

_______________________; 

 

Geologo 

Nome _____________ Cognome ____________, 

Luogo e data di nascita ____________ 

titolo di studio _________, 

iscritto all’albo professionale (oppure se trattasi di persona stabilita in altro Stato dell’Unione 

Europea di essere iscritto all’eventuale corrispondente registro): ordine _____________di 

___________   al n. _____________dal ____________, 

data di abilitazione all’esercizio della professione: _________________; 

natura del rapporto professionale intercorrente con l’operatore economico concorrente: 

_______________________; 

 

Data................................. FIRMA ….................................................. 

Se il documento non è sottoscritto digitalmente, allegare copia del documento di identità 

in corso di validità del sottoscrittore. 

 


