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Il sottoscritto

Nome e Cognome

Data di nascita

Codice fiscale

In qualita di !

dell’operatore economico

Ragione sociale

Dichiara

che gli impegni di cui all’art. 102, comma 1 lettere A), B) e C), D.Lgs. 36/2023 sono assunti dall’operatore economico

sopra indicato nei modi dettagliati in seguito.
In particolare:

a) garantire la stabilita occupazionale del personale impiegato;

b) garantire I'applicazione dei contratti collettivi nazionali e territoriali di settore, tenendo conto, in relazione all'oggetto
dell'appalto e alle prestazioni da eseguire, anche in maniera prevalente, di quelli stipulati dalle associazioni dei datori e
dei prestatori di lavoro comparativamente piu rappresentative sul piano nazionale e di quelli il cui ambito di applicazione

sia strettamente connesso con l'attivita oggetto dell'appalto o della concessione svolta dall' impresa anche in maniera

" Indicare se legale rappresentante o procuratore generale o speciale.
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prevalente, nonché garantire le stesse tutele economiche e normative per i lavoratori in subappalto rispetto ai dipendenti

dell'appaltatore e contro il lavoro irregolare;

c) garantire le pari opportunita generazionali, di genere e di inclusione lavorativa per le persone con disabilita o

svantaggiate.

Data, IL DICHIARANTE?

2|l presente modello deve essere sottoscritto da ogni componente del costituendo RTI/ consorzio/
associazione



