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Prot.   4310                                               Brescia, 14 settembre 2018 

 

A tutti gli interessati 

All’Albo dell’Istituto 

 

Oggetto: bando di gara per l’affidamento del servizio di pulizia palestre plessi  

Kennedy-Rodari-Don Milani  - anno scolastico 2018/19 

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

 

VISTO il D.P.R. n. 275 dell’08/03/1999, “Regolamento recante norme in materia di autonomia delle 

Istituzioni Scolastiche, ai sensi dell’art. 21 della Legge n. 59 del 15/03/1997”;  

VISTO il Decreto Interministeriale n. 44 dell’01/02/2001, Regolamento concernente le "Istruzioni 

generali  sulla gestione amministrativo-contabile delle istituzioni scolastiche";  

VISTO il Decreto Legislativo n. 50 del 18/04/2016, “Codice dei contratti pubblici”, come modificato 

dal Decreto Legislativo n. 56 del 19/04/2017;  

VISTO il P.T.O.F. - Piano Triennale per l’Offerta Formativa;  

VISTO l’Atto di definizione dei rapporti tra il Comune di Brescia e  l’Istituto Comprensivo Ovest 3 

per la gestione delle palestre  scolastiche in orario extra scolastico” anno scolastico 

2018/2019, con il quale si comunica  il finanziamento  erogato  all’Istituto Scolastico; 

VISTO il Programma Annuale per l’esercizio finanziario 2018  

VISTA la necessità avviare un servizio di pulizia palestre scuole  “Kennedy”, “Don Milani”  e  “Rodari”  

per l’anno scolastico 2018/2019 

VISTA la propria Determina Prot. 4308      del     14.09.2018        per l’indizione di un bando di gara 

relativo al servizio di pulizia palestre scuole  “Kennedy”, “Don Milani”  e  “Rodari” 

 

EMANA 

 

una gara per l’affidamento del servizio di  pulizia di n° 3 palestre di questo Istituto scolastico per 

l’anno scolastico 2018/2019:  

 palestra della Scuola secondaria di 1° “Kennedy” 

 palestra della Scuola primaria “Don Milani”       

 palestra della Scuola primaria “Rodari”  

 

http://www.kennedyovest3.gov.it/
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Domanda di ammissione 

Le domande di ammissione, redatte  in carta semplice, in busta CHIUSA recante il nominativo 

della Ditta e/o Operatore e la dicitura "Contiene domanda per bando  per l’Affidamento della pulizia 

palestre” dovranno pervenire all’Istituto Comprensivo Kennedy Ovest 3 Via Del Santellone 4, 

allegando la documentazione richiesta,  entro le 12.00 del giorno 24 settembre 2018,  

In alternativa la domanda può essere inviata  tramite posta certificata sempre entro le 12.00 del 

giorno 24 settembre 2018. 

Il plico dovrà, inoltre,  contenere: 

1) Domanda di ammissione (allegato1)  
2) Modello Autodichiarazione (Allegato2) 
3) Dichiarazione Sostitutiva di Certificazione – D.U.R.C. (Allegato 3)  
4) Modulo Tracciabilita' Flussi Finanziari (Allegato 4) 
5) La busta con l’Offerta Economica, sigillata e riportante esternamente la dicitura “Contiene 

offerta economica”. 

Saranno ritenute nulle le domande  pervenute, per qualsiasi causa, oltre i termini stabiliti.  

La scelta del preventivo sarà valida anche nel caso di unico concorrente e l'aggiudicazione verrà 

fatta da questa Istituzione in base ai risultati della gara stessa.  

 CRITERI DI VALUTAZIONE  

 Collaborazione con la nostra Istituzione scolastica nella stessa tipologia di attività (punti 2 

per ogni anno scolastico o periodo non inferiore a 5 mesi) 

……………………………………………………  max punti 10 

 Esperienze pregresse di collaborazione con altre scuole (punti 1 per anno scolastico o 

periodo non inferiore  a 5 mesi) ……………………………………………………  max punti 5 

 offerta economicamente più vantaggiosa (MAX 20 PUNTI Calcolando l’offerta 

economicamente più bassa, divisa per l’offerta in esame, moltiplicato per 20) 

 

Trattamento dei dati personali 

Ai sensi della legge in materia di tutela dei dati personali, l’amministrazione Scolastica si impegna 

ad utilizzare i dati comunicati solo ai fini istituzionali e per quanto necessario all’espletamento della 

procedura concorsuale. 

 

Durata del servizio  

Il servizio da svolgere da 1 ottobre 2018 a 31 maggio 2019, dovrà comprendere tutti i lavori di pulizia 

delle palestre, annessi servizi igienici e docce, spogliatoi e ingressi per il pubblico. 

Il servizio dovrà essere garantito per 6 giorni settimanali dal lunedì al sabato in corrispondenza al 

calendario scolastico 2018/2019 entro e non oltre le ore 7.45. 

  

 Il servizio di pulizia dovrà essere espletato come di seguito riportato: 

  Intervento ad apertura dell’attività: 

 deragnatura 

 sanificazione e disinfezione locali wc, docce e spogliatoi 



 lavaggio di tutta la pavimentazione della palestra, degli ingressi  e dei  corridoi adiacenti la  

palestra,  con l’utilizzo di macchina lavasciuga  

 

Intervento giornaliero:  

 vuotatura, pulizia e lavaggio cestini gettacarte 

 sanificazione e disinfezione locali wc, docce e spogliatoi 

 scopatura e lavaggio palestra, ingressi e  corridoi adiacenti la  palestra 

 

Intervento  settimanale:  

 deragnatura 

 spolveratura ad umido dell’attrezzatura presente, delle panche e delle porte  

 

Intervento durante la chiusura delle scuole per le festività natalizie e pasquali: 

 deragnatura 

 sanificazione e disinfezione locali wc, docce e spogliatoi 

 lavaggio di tutta la pavimentazione della palestra, degli ingressi  e dei  corridoi adiacenti la  

palestra,  con l’utilizzo di macchina lavasciuga  

 

  Intervento a chiusura dell’attività: 

 deragnatura 

 sanificazione e disinfezione locali wc, docce e spogliatoi 

 lavaggio di tutta la pavimentazione della palestra, degli ingressi  e dei  corridoi adiacenti la  

palestra,  con l’utilizzo di macchina lavasciuga  

 

 

Si allegano:  

 Domanda di ammissione (allegato1)  
 Modello Autodichiarazione (Allegato2) 

 Dichiarazione Sostitutiva di Certificazione – D.U.R.C. (Allegato 3)  

 Modulo Tracciabilita' Flussi Finanziari (Allegato 4) 

  le planimetrie delle palestre 

 

Il presente bando verrà affisso all’albo on line della scuola.  

 

 

          IL DIRIGENTE SCOLASTICO  

  Archetti Caterina 

 



Allegato 1 
 
 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE PER L’AFFIDAMENTO SERVIZIO DI PULIZIA  PALESTRE PLESSI  KENNEDY-

RODARI-DON MILANI  - ANNO SCOLASTICO 2018/19 

 
 

Al Dirigente Scolastico 
dell’Istituto Comprensivo Kennedy Ovest 3 

Brescia 
 

Il sottoscritto ………………………….……………………………………………..……………….. nato il …………………………a 

………………………….…………………….... prov.....…. cittadinanza…….………………………………cod. fiscale 

………………………………………… in qualità di ……………….…………………….……..……………………………………………... 

(denominazione sociale) ………………………………….………………………………………….. 

con sede legale in ……………………………………………………………………………………. 

n. tel. ………………………… n. fax ……………………  

C.F./P. I.V.A. N. …..……………………………………….……………….. 

e-mail ………………………………………………………………………………………….. , 

 

CHIEDE 

 

di essere ammesso a partecipare alla gara in oggetto. 

 

 

 

 

 

 

___________________________ 

        (firma legale rappresentante) 

 

 



Allegato 2 
 

MODELLO AUTODICHIARAZIONE 
 

Il sottoscritto___________________________________________________________________ nato a 

_____________________________il_____________ in qualità di Legale rappresentante della 

ditta/Cooperativa___________________________________________________________ con sede 

in____________________________ via______________________________ n°______ 

C.F.______________________________   partita IVA___________________________ 

DICHIARA 

 

Ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii., consapevole della responsabilità e delle 

conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e/o formazione od uso di atti falsi nonché 

in caso di esibizione di atti contenenti dati non più corrispondenti a verità, e consapevole, altresì, che qualora 

emerga la non veridicità del contenuto della presente dichiarazione, il sottoscritto decadrà dai benefici per i 

quali la stessa è rilasciata 

 

1. Di essere legale rappresentante della Ditta …………………………., e conseguentemente di avere l’idoneità alla 

sottoscrizione degli atti delle presente gara; 

    che l’impresa è regolarmente ISCRITTA alla CAMERA DI COMMERCIO    INDUSTRIA E ARTIGIANATO   di 
………..………………….…… con i seguenti dati: 

Attività        ……………………………………..………………………………………………… 

Numero di Iscrizione ………………..…….………… data iscrizione ..…...……….. 

 

    Rappresentanti legali: 

1) Cognome e nome ……………………………………………………….  

  nato a………………….…….…………il ……………..….…. 

2) Cognome e nome ……………………………………………………….  

    nato a………………….…….…………il ……………..….…. 

2. Di non trovarsi, in nessuno dei casi di cui all’art. 38 comma 1 “Requisiti di ordine generale” del D.Lgs n. 

163/2006 e ss.mm.ii., ovvero dichiara: 
 che a carico dell’impresa non vi sono procedure di fallimento, liquidazione coatta amministrativa, 

ammissione in concordato o amministrazione controllata e che non sussistono altre cause di esclusione 
dalla partecipazione a gare d’appalto previste dall’art. 80 del D.Lgs. 50/2016; 

 



 che l’impresa è in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili oppure, in alternativa, 
non è tenuta all’osservanza di dette norme, ai sensi della L. 68/12.3.1999; 

 che l’impresa è in regola con l’assolvimento degli obblighi tributari nonché degli obblighi contributivi 
previdenziali, assistenziali ed assicurativi verso INPS e INAIL; 

  di non aver a suo carico alcuna sentenza passata in giudicato, o emesso decreto penale di condanna 
divenuto irrevocabile, oppure sentenza di applicazione della pena su richiesta, ai sensi dell’art. 444 del 
c.p.p., per reati gravi in danno dello Stato o della Comunità che incidono sulla moralità professionale, né 
per uno o più reati di partecipazione a un’organizzazione criminale, corruzione, frode, riciclaggio; 

 che l’impresa ha assolto agli obblighi previsti dal D. Lgs n. 81/2008 in materia di tutela della salute e della 
sicurezza nei luoghi di lavoro;  

di non aver commesso gravi infrazioni debitamente accertate alle norme in materia di sicurezza e ogni 
altro obbligo derivante dai rapporti di lavoro; 

 che l’impresa ha assolto agli obblighi della L. n. 196/2003 Codice in materia di protezione dei dati personali; 

 di non essere stata temporaneamente esclusa dalla presentazione di offerte in pubblici appalti a causa di 
false dichiarazioni; 

 di obbligarsi ad attuare a favore dei lavoratori dipendenti e, se di cooperative, anche verso soci, condizioni 
normative e retributive non inferiori a quelle risultanti dai contratti di lavoro e dagli accordi locali 
integrativi degli stessi, applicabili alla categoria e nella località in cui si svolgono e a rispettare le norme e 
procedure previste dalla legge; 

 di trovarsi in conformità alla normativa antimafia (D. lgs. 490/94 e s.m. e norme ivi richiamate); 

 che l’impresa non è sottoposta a provvedimenti per l’applicazione di una delle misure di prevenzione di 
cui all’art. 3 Legge n. 1423 del 27/12/1956 ovvero dei provvedimenti indicati negli art. 10 – 11° comma, 
10 ter e 10 quater della L. n. 575/65 e successive modificazioni ed integrazioni; 

 di non trovarsi in nessuna delle cause di esclusione dalle gare di appalto previste dall’art. 11 del D.Lgs 
358/92; 

 

 che l’impresa è in regola con le disposizioni in materia di emersione del lavoro sommerso ai sensi della 
Legge 383/2001 e successive modifiche ed integrazioni; 

 
 

 di non avere pronuncia a proprio carico di sentenza di condanna passata in giudicato, ovvero di 
applicazione della pena su richiesta, ai sensi dell’art. 444 del CPP, per reati che incidono sulla affidabilità 
morale e professionale; 

 
 

 di non trovarsi in  alcuna  delle  cause  che  determinano  l’incapacità  a  contrarre  con  la  Pubblica 
Amministrazione di cui alle Leggi n. 689/81 e n. 55/90; 

 

___________________________ 

        (firma legale rappresentante) 

 

Ai fini della validità della presente dichiarazione deve essere allegata fotocopia, non autenticata, del 

documento di identità del sottoscrittore. 

 



Allegato 3 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA Dl CERTIFICAZIONE (D.U.R.C.) 

(art. 46 - comma 1, lett. p) D.P.R. 28.12.2000 n. 445) 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________ 

nato/a a _____________________i l _______________________C.F. _______________________ residente  

a _____________________via____________________________________________ 

 

ai sensi dell'art. 46 — comma 1, lett. p) del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali 

previste per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci (art. 76 D.P.R. 445/2000), in qualità di: 

  Legale rappresentante della società/ Titolare della ditta individuale * 

Denominazione __________________________________________ 

C.F. ___________________________P. IVA __________________________ 

 

Sede legale:  Comune__________________ cap ___________  

via/piazza __________________________________________n. tel. ___________________ 

 e –mail _______________________________________________________________ 

 

Sede operativa:  Comune__________________ cap ___________  

via/piazza __________________________________________n. tel. ___________________ 

 e –mail _______________________________________________________________ 

 

Indirizzo attività:  Comune__________________ cap ___________  

via/piazza __________________________________________n. tel. ___________________ 

 e –mail _______________________________________________________________ 

 

C.C.N.L. applicato * _______________________________________________________________ 

 

Durata del servizio  Dal  

Importo appalto (Iva esclusa) Euro __________________________ Totale addetti al servizio _____ 

DIC H IARA 

sotto la propria responsabilità che: 

 L'organico dell'ultimo anno della ditta, distinto per qualifica, è il seguente: 

  



 N. qualifica 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

 

 La Ditta non ha dipendenti 

 La Ditta è iscritta/assicurata ai seguenti enti previdenziali: 

1) INPS 

Matricola azienda _____________________________ 

 sede competente ____________ CAP____________ Via _______________________ 

 

Posiz contrib. individuale (titolare/soci imprese artig./agric. indiv. o fam.) ____________ 

   sede competente ____________ CAP____________ Via _______________________ 

 

2) INAIL  

codice ditta  

 sede competente ____________ CAP____________ Via _______________________ 

posizioni assicurative territoriali PAT _____________________________________ 

 

3) CASSA EDILE  

codice impresa _____________________________________  

codice cassa _____________________________________ 

   sede competente ____________ CAP____________ Via _______________________ 

 

 

 Che esiste la correttezza degli adempimenti periodici relativi al versamento dei contributi dovuti a: 

- INPS  versamento contributivo regolare alla data _______________ 

- INAIL versamento contributivo regolare alla data___________________ 

- CASSA EDILE versamento contributivo regolare alla data ___________________ 

 Che non sono in corso controversie amministrative I giudiziali per l'esistenza di debiti 

contributivi. 

 Che non esistono in atto inadempienze e rettifiche notificate, non contestate e non 

pagate. 

ovvero 

 Che esistono in atto le seguenti contestazioni: 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

 

 



ovvero 

 Che è stata conseguita procedura di sanatoria, positivamente definita con atto adottato 

da parte dell'Ente interessato, i cui estremi sono: 

  Prot. documento n. __________________________  data  ___________________ 

                        Riferimento ________________________ data_____________ 

 

Codice identificativo pratica (C. I.P.) _______________________ 

 

La presente autocertificazione viene rilasciata con specifico riferimento: 

- alla partecipazione alla gara per la fornitura di ______________________________ di cui 

al Prot. N._____________del ___________ 

-  alla richiesta di preventivo Prot. N. _______ del ________ 

- alla aggiudicazione alla gara per la fornitura di _________________di cui al Prot 

n°________________ del______________ 

- al Buono di Ordinazione N. __________ del _______________ 

- alla stipula del contratto di _________________________________________ Prot. n° 

______________ del ___________ 

- a alla liquidazione fattura N. __________ del _____________ 

 

 

 Luogo e data ____________________  

  Firma del dichiarante 

 

  _________________________ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Ai fini della validità della presente dichiarazione deve essere allegata fotocopia, non autenticata, 

del documento di identità del sottoscrittore. 

(Esente da autentica di firma ai sensi dell'art. 38 comma 3, del D.P.R. 28.12.2000 n. 445). 

Ai sensi del D.Lgs. 196/03 "Codice in materia di protezione dei dati personali" con firma in calce alla presente 
dichiarazione esprimo il consenso e autorizzano il Comune in indirizzo al trattamento dei dati comunicati, 
esclusivamente per le finalità inerenti la gestione delle procedure. 



ALLEGATO 4 

 

MODULO TRACCIABILITA' FLUSSI FINANZIARI  

Ai sensi della Legge 136 del 13 agosto 2010 e s.m. 

 
 

Il/La sottoscritto ____________________________________________________ nato il 

_______________________ a_______________________________________ residente in 

______________________________________________ prov. (__________) via /piazza 

____________________________________________________________ n.ro _____ C.F. 

_____________________________________________________ Il quale agisce nella qualità di: 

 

  legale rappresentante;  

  amministratore delegato; 

  professionista incaricato; 

  altro specificare_______________________________________________________________;  

impresa/società/altro soggetto ______________________________________________________ 
C.F.__________________________________ P. IVA___________________________ 

con sede in _________________________________prov. _________ 

via/ piazza _________________________n° __ 

 

in relazione alla fornitura di beni/servizi, consapevole che la falsa dichiarazione comporta 

responsabilità e sanzioni civili e penali ai sensi dell’art. 76 DPR n. 445/2000 

 

D I C H I A R A 

 

al fine di ottemperare a quanto disposto dall’art.3 della legge 13 agosto 2010 n.136 e s.m. di 

avvalersi del seguente conto corrente: 

 

 conto corrente bancario dedicato in via esclusiva; 

 conto corrente bancario non dedicato in via esclusiva; 

 conto corrente postale dedicato in via esclusiva; 

 conto corrente postale non dedicato in via esclusiva 

 

per tutte le commesse pubbliche o concessioni di finanziamento come di seguito specificato. acceso 

presso la banca (o le poste italiane s.p.a.) 

 filiale di ________________________________  



agenzia n. ______________________________________  

città __________________________ prov. _____ 

via _____________________________________________  

 avente le seguenti coordinate : 

IBAN: _______________________________________________________ 

 

COMUNICA ALTRESÌ 

 

che i soggetti delegati ad operare su detto conto sono i seguenti: 

 

il/la sottoscritto; 

 

il sig./ra ____________________________________________  

nato/a a  _____________________________________ 

 

il __________________________ prov.___________ 

codice fiscale __________________________ 

 

 

il sig./ra ____________________________________________  

nato/a a  _____________________________________ 

 

il __________________________ prov.___________ 

codice fiscale __________________________ 

 

Il sottoscritto si impegna altresì a comunicare ogni eventuale variazione dei dati sopra dichiarati. 

 

 

Luogo e data ______________________________________ 

 

Timbro della Impresa 

e firma del Titolare/Legale Rappresentante 

 

______________________________________ 



 

Planimetrie palestre 
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