Allegato 7

DICHIARAZIONE DEL POSSESSO DI ALTRI REQUISITI DI QUALIFICAZIONE

Spett. le

Apam Esercizio Spa
Via Dei Toscani n. 3/c
46100 MANTOVA

SISTEMA DI QUALIFICAZIONE PER IMPRESE FORNITRICI (PRODUTTORI E/O COMMERCIANTI)
DI AUTOBUS NUOVI DI FABBRICA DI OGNI CLASSE E CATEGORIA
DA DESTINARE Al SERVIZI DI TRASPORTO PUBBLICO DI PERSONE

(Identificativo/versione dell'avviso: a272fb04-d82e-46ac-ac5e-09cfa38231c4 - 01)

Il sottoscritto

nato a il

residente in via n.

CAP localita

in qualita di

] legale rappresentante ] procuratore del legale rappresentante (allegare copia della procura)

dell’'operatore economico

con sede legale in via n.
CAP localita prov.
cod. fisc. P. Iva

in nome e per conto dello stesso,

Al fine dell’iscrizione al Sistema di Qualificazione in oggetto, e consapevole della responsabilita e delle
conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e/o formazione od uso di atti falsi,
ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 DPR 445/2000,

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA
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Allegato 7

1) che la Societa richiedente & in possesso dell’iscrizione in un registro professionale o commerciale tenuto
nello Stato membro di stabilimento, per attivita di fabbricazione e/o commercializzazione di autobus (rif.
Art. 7.2.1 del Regolamento Criteri e Norme):

Numero dell’iscrizione CCIAA

Se la documentazione pertinente e
disponibile elettronicamente, indicare
indirizzo web, autorita o organismo di
emanazione, riferimento preciso della
documentazione

Si_allega _la_Dichiarazione sostitutiva del certificato di iscrizione CCIAA o documentazione atta a
dimostrare la propria iscrizione, secondo le modalita vigenti nello Stato di provenienza.

Qualora I'impresa istante fosse intermediaria nel commercio dei prodotti di un’lmpresa costruttrice
(concessionario o agente o similare) andra, inoltre, allegata una dichiarazione dell'Impresa costruttrice
che attesti l'esistenza dello specifico rapporto di intermediazione con I'lmpresa istante e la durata di tale
rapporto che dovra, in ogni caso, mantenersi valido almeno fino al termine del presente Sistema di
Qualificazione.

2) che la Societa richiedente e in possesso della seguente certificazione di qualita aziendale UNI EN ISO
9001:2015 in corso di validita, con specifico riferimento alle attivita di fabbricazione e/o
commercializzazione di autobus (rif. art. 7.2.1 del Regolamento Criteri e Norme):

Numero certificazione

Data di rilascio

Data di validita

Ente certificatore

Si allega la copia della suddetta certificazione.
In caso di richiesta di qualificazione da parte di operatori meramente commerciali, il suddetto requisito
deve essere posseduto anche dal costruttore degli autobus proposti.

3) [EVENTUALE] che la Societa richiedente e in possesso di ulteriori certificazioni per lattivita di
fabbricazione e/o commercializzazione di autobus (rif. art. 7.2.1 del Regolamento Criteri e Norme):

Numero certificazione

Data di rilascio
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Allegato 7

Data di validita

Ente certificatore

Si allega la copia delle suddette certificazioni.

4) [EVENTUALE] in caso di impresa costruttrice, che le caratteristiche della struttura organizzativa destinata
alla fabbricazione degli autobus sono le seguenti (rif. Art. 7.2.3 punto i. del Regolamento Criteri e
Norme):

Si_allega la _documentazione tecnica di supporto atta a dimostrare come si_compone a livello
organizzativo la struttura del costruttore dell’autobus con i vari siti produttivi (descrizione degli impianti
produttivi e della potenzialita produttiva, ecc.).

5) che la Societa richiedente dispone di idonea struttura organizzativa con ruoli professionali e risorse (rif.
Art. 7.2.3 punto ii. del Regolamento criteri e norme).
Si allega l'organigramma aziendale, con indicazione del numero dei dipendenti.

6) che le caratteristiche della struttura assistenziale post-vendita e destinata agli interventi in garanzia (di
meccanica e di carrozzeria) degli autobus, presente sul territorio nazionale e, in particolare, in Lombardia e
nelle regioni limitrofe, sono le seguenti (rif. Art. 7.2.3 punto iii. del Regolamento criteri e norme):
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Allegato 7

Numero delle filiali

Per ogni filiale indicare denominazione
sociale, indirizzo e recapiti telefonici e
mail, numero dei dipendenti e
descrizione delle attrezzature presenti

Numero delle concessionarie

Per ogni  concessionaria indicare
denominazione sociale, indirizzo e
recapiti telefonici e mail

Numero delle officine autorizzate

Per ogni officina autorizzata indicare
denominazione sociale, indirizzo e
recapiti telefonici e mail.

Specificare se la struttura e dedicata
esclusivamente all’‘autobus o anche ad
altre categorie di veicoli

Descrizione dei magazzini ricambi
presenti sul territorio nazionale

Si allega la documentazione tecnica di supporto atta a dimostrare, come si compone a livello organizzativo

la_struttura assistenziale post-vendita e destinata agli interventi in garanzia e per ognuna delle strutture

sopra elencate, la presenza eventuale di attrezzature specialistiche diagnostiche di elevata rilevanza tecnica,

espressamente dedicate alla manutenzione degli autobus.

7) che la Societa richiedente dispone in Italia di almeno (selezionare):

[] una struttura manutentiva, dotata della idonea attrezzatura e di addetti operativi specializzati;

[] un magazzino ricambi, con personale espressamente dedicato alla gestione del post-vendita.

DATA

NOMINATIVO FIRMATARIO

N.B. La dichiarazione deve essere firmata digitalmente
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