Modulo Autocertificazione Datore di Lavoro idoneità mezzi

(Dichiarazione sostituiva di atto di notorietà, resa dal Datore di Lavoro dell’operatore economico richiedente l’iscrizione nell’Elenco Fornitori del Gruppo Hera, a sensi degli artt. 46 e 47 del D.p.r. n. 445/2000)


Spett.le
HERAMBIENTE SpA
Viale Carlo Berti Pichat, 2/4
40127 BOLOGNA


OGGETTO: 	requisiti di idoneità dei mezzi dei Trasportatori operanti per conto del Gruppo Hera e/o che accedono in impianti/siti del Gruppo Hera

Il sottoscritto ________________, nato a ____________ Prov. _____ il ___/___/_____ codice fiscale ________________, in forza dei poteri a lui conferiti, in qualità di Datore di Lavoro dell’Operatore economico oggetto di richiesta di iscrizione in Elenco Fornitori del Gruppo Hera  

consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti, dichiarazioni mendaci ed uso di atti falsi, con la sottoscrizione della presente e con riferimento all’Operatore economico predetto, sotto la propria personale responsabilità, premesso che verranno acquisite le informazioni circa i rischi presenti presso gli impianti/siti in cui verranno eseguite le attività,

DICHIARA

1. di essersi dotato di un sistema efficace di analisi, gestione e controllo dei rischi;
1. che tutti i sistemi di sicurezza presenti a bordo dei propri veicoli così come sulle attrezzature ad essi connesse sono in piena efficienza e che sono adottate idonee procedure di controllo periodico di tali sistemi così come prescritto dall’Art. 71 D.Lgs. 81/08 e s.m.i.;
1. di svolgere controlli periodici sull’operato delle proprie maestranze anche presso gli impianti/siti presso i quali vengono eseguite le attività;
1. che utilizzerà veicoli ed attrezzature idonei all’uso ed alle operazioni di carico e\o scarico presso gli impianti/siti nei quali verranno eseguite le attività;
1. che impiegherà conducenti dei veicoli informati\formati\addestrati relativamente:
0. ai contenuti del libretto di uso e manutenzione degli stessi e delle attrezzature ad essi connesse, così come previsto dall’art. 73 del D.Lgs. 81/08 e s.m.i.;
0. alle procedure di accesso agli impianti/siti ed alle relative modalità di carico\scarico;
1. di essere consapevole che in caso di falsità, dichiarazioni mendaci ed uso di atti falsi con riferimento a quanto sopra dichiarato, il Gruppo Hera potrà inibire l’accesso ai propri impianti/siti.


___________________, _________________ 
                (luogo)                                   (data) 


In fede.

Il Datore di Lavoro Dichiarante
_________________________

Allegare alla dichiarazione:
copia documento identità firmatario

