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Dichiarazione Sostitutiva 
Ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. n. 445/2000 

 
Il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
__________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, [capitale sociale euro 
___________________________________________________], iscritta presso il Registro delle 
Imprese della Camera di Commercio di _____________, al n.______________________, 
Codice Fiscale n.__________________________, e P. IVA _____________________,  
 
e il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
___________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, [capitale sociale euro 
___________________________________________________,] 
iscritta presso il Registro delle Imprese della Camera di Commercio di 
_______________________________, al n.______________________, Codice Fiscale 
n.__________________________, e P. IVA _____________________,  
 
[e il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
___________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, [capitale sociale euro 
___________________________________________________,] 
iscritta presso il Registro delle Imprese della Camera di Commercio di 
_______________________________, al n.______________________, Codice Fiscale 
n.__________________________, e P. IVA _____________________,]  
 
[e il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
___________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, [capitale sociale euro 
___________________________________________________,] 
iscritta presso il Registro delle Imprese della Camera di Commercio di 
_______________________________, al n.______________________, Codice Fiscale 
n.__________________________, e P. IVA _____________________,]  
 
[e il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
_____________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, capitale sociale euro 
___________________________________________________, iscritta presso il Registro delle 
Imprese della Camera di Commercio di _____________, al n.______________________, 
Codice Fiscale n.__________________________, e P. IVA _____________________],  
Il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
__________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, [capitale sociale euro 
___________________________________________________], iscritta presso il Registro delle 
Imprese della Camera di Commercio di _____________, al n.______________________, 
Codice Fiscale n.__________________________, e P. IVA _____________________,  
 
e il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
___________________________________________________, con sede in 
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___________________________________________________________, [capitale sociale euro 
___________________________________________________,] 
iscritta presso il Registro delle Imprese della Camera di Commercio di 
_______________________________, al n.______________________, Codice Fiscale 
n.__________________________, e P. IVA _____________________,  
 
[e il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
___________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, [capitale sociale euro 
___________________________________________________,] 
iscritta presso il Registro delle Imprese della Camera di Commercio di 
_______________________________, al n.______________________, Codice Fiscale 
n.__________________________, e P. IVA _____________________,]  
 
[e il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
___________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, [capitale sociale euro 
___________________________________________________,] 
iscritta presso il Registro delle Imprese della Camera di Commercio di 
_______________________________, al n.______________________, Codice Fiscale 
n.__________________________, e P. IVA _____________________,]  
 
[e il sottoscritto/la sottoscritta _________________, in qualità di 
________________________________________________________, della società 
_____________________________________________________, con sede in 
___________________________________________________________, capitale sociale euro 
___________________________________________________, iscritta presso il Registro delle 
Imprese della Camera di Commercio di _____________, al n.______________________, 
Codice Fiscale n.__________________________, e P. IVA _____________________],  
  
(di seguito congiuntamente “Società” e/o “ATI”), consapevoli delle sanzioni penali previste in caso 
di dichiarazioni false o mendaci, sotto la propria responsabilità 
 

dichiarano 
 
- di aver preso visione e di accettare il contenuto della sollecitazione alla domanda di 

partecipazione (“Sollecitazione”) e dei relativi allegati pubblicati dalla  Direzione regionale per 
i beni culturali e paesaggistici del Friuli Venezia Giulia sui siti Internet 
www.friuliveneziagiulia.beniculturali.it e www.beniculturali.it, in data ________________; 

 
- che nei confronti della Società non sussistono le circostanze previste dal para. 2, lettera da a) 

a p) della Sollecitazione ed in particolare, con riferimento alla lettera c), dichiara: 
 
- che la/le Società _______________________________________________ non si 

trova/trovano in una situazione di controllo di cui all'articolo 2359 del codice civile con 
nessun partecipante alla procedura; 
 

- che la/le Società _______________________________________________   non si 
trova/trovano in una situazione di controllo di cui all'articolo 2359 del codice civile con 
nessun partecipante alla procedura, mentre la/le 
Società________________________________________________________si trova/ 
trovano in una situazione di controllo di cui all'articolo 2359 del codice civile e di aver 
formulato autonomamente l'offerta; tale situazione di controllo sussiste rispettivamente tra 
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- Società __________________ e concorrente ___________; si allega la busta 
contenente documentazione conforme a quanto previsto in para. 2 n. 2 della 
Sollecitazione; 

- Società __________________ e concorrente ___________; si allega la busta 
contenente documentazione conforme a quanto previsto in para. 2 n. 2 della 
Sollecitazione; 

- Società __________________ e concorrente ___________; si allega la busta 
contenente documentazione conforme a quanto previsto in para. 2 n. 2 della 
Sollecitazione; 

 
- che nei confronti degli amministratori muniti di potere di rappresentanza o del direttore tecnico 

o degli altri soggetti della Società indicati nell'art. 38, comma 1, del D.lgs. 163  del 2006 non 
sussistono le cause di esclusione previste dal para. 2, lettera d), e) e f) della Sollecitazione; 

 
- che nei confronti delle Società o di altre società appartenenti al medesimo gruppo, non 

sussistono le cause di esclusione previste dal para. 5 della Sollecitazione; 
 
- che le Società sono in regola con tutte le prescrizioni normative e regolamentari vigenti in 

materia di esercizio di tutte le attività relative alla fornitura dei Servizi oggetto di Gara;   
 

- che le Società sono iscritte nel Registro delle Imprese della Camera di Commercio (o in 
registri professionali analoghi per le imprese aventi sede all’estero) per attività inerenti 
l’oggetto dell’affidamento;  

 
- che (i) le Società complessivamente e (ii) la Società mandataria nello specifico, soddisfano i 

requisiti1  di partecipazione conformemente a quanto previsto al para 3 e para. 4 della 
Sollecitazione, come di seguito riportato: 

 
(a) Servizi di (1) Marketing, pianificazione attività e comunicazione:  
(a.1) Marketing e/o pianificazione: 

Incarico n°1 - Istituto e luogo della cultura: ____________________ 

Partecipante ATI2:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 

Breve descrizione dell'incarico e principali risultati raggiunti: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Incarico n°2 - Istituto e luogo della cultura: _____________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 

                                                
1 Per l’esatta definizione dei requisiti, e per la distinzione tra quelli specifici per società mandataria e per società 
mandante, si faccia riferimento alla Sollecitazione. 
2 Si indichi il partecipante dell'ATI che soddisfa il requisito. 
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Breve descrizione dell'incarico e principali risultati raggiunti: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Incarico n°3 - Istituto e luogo della cultura: _____________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 

Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e principali risultati raggiunti: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
 
 (a.2) Comunicazione 
Incarico n°1 - Istituto e luogo della cultura: ____________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e principali risultati raggiunti: 

____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Incarico n°2 - Istituto e luogo della cultura: _____________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e principali risultati raggiunti: 

____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Incarico n°3 - Istituto e luogo della cultura: _____________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
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Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 

Breve descrizione dell'incarico e principali risultati raggiunti: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
 
(b) Servizi di (2) Biglietteria, controllo accessi e guardaroba e (3) Prenotazione e 
Prevendita:  
Incarico n°1 - Sito: ___________________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 

Indirizzo Sito:_________________________________________ 
Fatturato [Euro] 

Anno Accoglienza, 
informazione 
orientamento 

Biglietteria, 
controllo accessi 

e guardaroba 
Prenotazione 
e prevendita Totale 

2007     

2008     

2009     

Totale periodo 
di riferimento Somma Somma Somma Somma 

 
Incarico n°2 - Sito: ___________________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Sito:_________________________________________ 

Fatturato [Euro] 
Anno Accoglienza, 

informazione 
orientamento 

Biglietteria, 
controllo accessi 

e guardaroba 
Prenotazione 
e prevendita Totale 

2007     

2008     

2009     

Totale periodo 
di riferimento Somma Somma Somma Somma 
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Incarico n°3 - Sito: ___________________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Sito:_________________________________________ 

Fatturato [Euro] 
Anno Accoglienza, 

informazione 
orientamento 

Biglietteria, 
controllo accessi 

e guardaroba 
Prenotazione 
e prevendita Totale 

2007     

2008     

2009     

Totale periodo 
di riferimento Somma Somma Somma Somma 

 
 
(c) Servizi di (4) Progettazione, realizzazione e noleggio audioguide e whisper, accesso a 
wi-fi per visite con palmare, I-pod e altri dispositivi mobili 
 
Incarico n°1 – Sito 1: ___________________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Sito:_________________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Descrizione delle tecnologie utilizzate:_____________________________________ 
 

Anno Fatturato [Euro] 

2007  

2008  

2009  

Totale periodo 
di riferimento Somma 

Incarico n°2 – Sito 2: ___________________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Sito:_________________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Descrizione delle tecnologie utilizzate:_____________________________________ 
 

Anno Fatturato [Euro] 

2007  

2008  

2009  

Totale periodo 
di riferimento Somma 
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Incarico n°3 – Sito 3: ___________________________ 

Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Sito:_________________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Descrizione delle tecnologie utilizzate:_____________________________________ 
 

Anno Fatturato [Euro] 

2007  

2008  

2009  

Totale periodo 
di riferimento Somma 

 
 
(d) Servizi di (5) Visite guidate  
Incarico n°1 - Istituto e luogo della cultura: ____________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e delle tematiche culturali sviluppate: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Incarico n°2 - Istituto e luogo della cultura: ____________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e delle tematiche culturali sviluppate: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Incarico n°3 - Istituto e luogo della cultura: ____________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ____________________________ 
Data di cessazione incarico: _______________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e delle tematiche culturali sviluppate: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
 
(e) Servizi di (6) Progettazione, Organizzazione e Realizzazione mostre ed eventi 
(e.1) Progettazione, organizzazione e realizzazione mostre 
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Mostra n°1 - Istituto e luogo della cultura / area espositiva: ____________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura / area espositiva:________________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Denominazione della mostra:____________________________________________ 
Principali opere esposte / di richiamo / artista di riferimento:____________________ 
___________________________________________________________________ 
Data di inizio e fine della mostra : ________________________________________ 
Numero di visitatori (non inferiore a 30.000): ________________________________ 
Mostra n°2 - Istituto e luogo della cultura / area espositiva: ____________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura / area espositiva:________________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Denominazione della mostra:____________________________________________ 
Principali opere esposte / di richiamo / artista di riferimento:____________________ 
___________________________________________________________________ 
Data di inizio e fine della mostra : ________________________________________ 
Numero di visitatori (non inferiore a 30.000): ________________________________ 
Mostra n°3 - Istituto e luogo della cultura / area espositiva: ____________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura / area espositiva:________________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Denominazione della mostra:____________________________________________ 
Principali opere esposte / di richiamo / artista di riferimento:____________________ 
___________________________________________________________________ 
Data di inizio e fine della mostra : ________________________________________ 
Numero di visitatori (non inferiore a 30.000): ________________________________ 

 (e.2) Progettazione, organizzazione e realizzazione eventi 

Evento n°1 – Sito: __________________________ 
Indirizzo sito:_________________________________________________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Denominazione evento:________________________________________________ 
Breve descrizione dell'evento:___________________________________________ 
___________________________________________________________________ 
Data di inizio e fine dell'evento: _________________________________________ 
Numero di partecipanti: ________________________________________________ 
Eventuali citazioni su testate giornalistiche (inserire i riferimenti puntuali, es. quotidiano e numero 
pagina): ____________________________________________ 
Evento n°2 – Sito: __________________________ 
Indirizzo sito:_________________________________________________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Denominazione evento:________________________________________________ 
Breve descrizione dell'evento:___________________________________________ 
___________________________________________________________________ 
Data di inizio e fine dell'evento: _________________________________________ 
Numero di partecipanti: ________________________________________________ 
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Eventuali citazioni su testate giornalistiche (inserire i riferimenti puntuali, es. quotidiano e numero 
pagina): ____________________________________________ 
Evento n°3 – Sito: __________________________ 
Indirizzo sito:_________________________________________________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Denominazione evento:________________________________________________ 
Breve descrizione dell'evento:___________________________________________ 
___________________________________________________________________ 
Data di inizio e fine dell'evento: _________________________________________ 
Numero di partecipanti: ________________________________________________ 
Eventuali citazioni su testate giornalistiche (inserire i riferimenti puntuali, es. quotidiano e numero 
pagina): ____________________________________________ 
 
(f) Servizio di (7) parcheggio e gestione dei relativi servizi igienici. 
Incarico – Sede/i del servizio: ____________________  
Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo della sede de servizio:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ______________________________________________ 
Data di cessazione incarico: ______________________________________________ 
Breve descrizione dell'incarico, con specifica del numero di stalli: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
 
(g) Servizi di (8) Assistenza didattica 
Incarico n°1 - Istituto e luogo della cultura: ____________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ______________________________________________ 
Data di cessazione incarico: ______________________________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e delle tematiche culturali sviluppate: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Incarico n°2- Istituto e luogo della cultura: ____________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ______________________________________________ 
Data di cessazione incarico: ______________________________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e delle tematiche culturali sviluppate: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
Incarico n°3 - Istituto e luogo della cultura: ____________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Istituto e luogo della cultura:______________________________________ 
Data di attivazione incarico: ______________________________________________ 
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Data di cessazione incarico: ______________________________________________ 
Breve descrizione dell'incarico e delle tematiche culturali sviluppate: 
____________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
  
(h) Servizi di (9) Progettazione e Realizzazione Editoriale 
Partecipante ATI:________________________________ 

Anno Marchio Fatturato [Euro] 

2007   

2008   

2009   

Totale periodo di riferimento  Somma 

 
(i) Servizi di (10) Progettazione e Realizzazione Oggettistica 
Partecipante ATI:________________________________ 

Anno Marchio Fatturato [Euro] 

2007   

2008   

2009   

Totale periodo di riferimento  Somma 

 
(j) Servizi di (11) Vendita prodotti editoriali e oggettistica  
Punto vendita: ____________________ 
Partecipante ATI:________________________________ 
Indirizzo Punto vendita:______________________________________ 
Data di attivazione esercizio:  ____________________________________________ 
  

Punto Vendita  
Anno 

Marchio Fatturato prodotti 
editoriali [Euro] 

Fatturato prodotti 
oggettistica [Euro] 

Fatturato totale 
[Euro] 

2007     

2008     

2009     

Totale periodo 
di riferimento  Somma Somma Somma 

 
 
- che l'ATI non è formata da due o più imprese che sono singolarmente in grado di soddisfare i 

requisiti economici e tecnici di partecipazione indicati al para 3, num 2  della Sollecitazione; 
 

 
Si allega copia fotostatica di un documento d’identità in corso di validità dei sottoscrittori. 
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In fede. 
 
_______________, lì ___________________Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________ 
 
 
 
_______________, lì ___________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________ 
 
 
 
[_______________, lì __________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________] 
 
 
 
[_______________, lì ___________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________] 
 
 
[_______________, lì ___________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
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___________________________] 
 
[_______________, lì ___________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________] 
 
 
[_______________, lì ___________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________] 
 
[_______________, lì ___________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________] 
 
 
[_______________, lì ___________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________] 
 
[_______________, lì ___________________ Data / Luogo 
 
 
_____________________________________ Denominazione della società 
 
 
(Firma del legale rappresentante o di un  
Procuratore Speciale munito dei necessari poteri) 
___________________________] 
 
 
 


