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Spett.le
AZIENDA OSPEDALIERA “OSPEDALI RIUNITI MARCHE NORD”
P.LE C. CINELLI 4 61121 PESARO (PU)


	SERVIZIO DI MANUTENZIONE TRIENNALE ORDINARIA E STRAORDINARIA DEL VERDE DI PERTINENZA DEGLI EDIFICI DI PROPRIETA’ ED IN USO DELL’AZIENDA OSPEDALIERA OSPEDALI RIUNITI MARCHE NORD DI PESARO MEDIANTE CONVENZIONE CON COOPERATIVA SOCIALE DI TIPO “B” ART. 1 COMMA 1 LEGGE N. 381/1991 (CIG 8938534799)




MANIFESTAZIONE DI INTERESSE E RICHIESTA DI INVITO

Il/la sottoscritto/a .................................................................................................................................
nato/a a ................................................................................................... il .........................................
in qualità di ..........................................................................................................................................
della Cooperativa sociale di tipo B (oppure consorzio) costituite ai sensi della legge 381/1991 art.1 lett. b) ...................................................................................................................................
con sede in ......................................... via ………………………………………………………………...
con codice fiscale n. ............................................................................................................................
con partita IVA n. ................................................................................................................................
PEC ……………………………………………………………………………………………………………
Telefono …………………………………………… fax ……………………………………………………

CHIEDE

di essere invitato alla procedura negoziata per l’affidamento del servizio in oggetto in qualità di

(in caso di concorrente singolo)
 Cooperativa Sociale di Tipo B in forma individuale;
ovvero
(in caso di raggruppamenti temporanei)
 capogruppo di un raggruppamento temporaneo di Cooperative Sociali di tipo b) o di un consorzio
ovvero
 mandante di un raggruppamento temporaneo di Cooperative Sociali di tipo b) o di un consorzio
ovvero
 di avvalersi, ai sensi dell’art. 89 del D.Lgs. 50/2016 e ss.mm.ii. per il soddisfacimento dei requisiti di capacità economica e finanziaria richiesti, della Cooperativa Sociale di tipo b) __________________o del Consorzio__________________________________________
A tal fine ai sensi degli articoli 46, 47 e 77-bis del d.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, e successive modifiche, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del medesimo D.P.R. n. 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,

DICHIARA:
1. di essere una Cooperativa sociale di tipo B (oppure consorzio) costituita ai sensi della legge 381/1991 art.1 lett. b) e di e iscritta all’Albo regionale delle Cooperative sociali al n………… della_______________________;
2.  di possedere tutti i requisiti di ordine generale di cui all’articolo 80 del D.Lgs. 50/2016 e ai sensi dell’art. 53 comma 6 del D.Lgs. 165/2001;
3.  di essere in regola con le norme di cui agli artt. 2, 3, 4, 5 e 6 della L.142/2001 relative al rispetto dei diritti individuali e collettivi del socio lavoratore, al trattamento economico, all’osservanza delle disposizioni in materia previdenziale e assicurativa;
4. che l’impresa è iscritta nel registro delle imprese della Camera di Commercio di _____________ per le seguenti attività: ____________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Numero di iscrizione………………………….…..
Data di iscrizione………………………………….
5. di essere in possesso dei requisiti di Capacità economica e finanziaria previsti dall’Avviso di manifestazione di interesse;
6. di essere a conoscenza che il concorrente al momento dell’avvio della procedura di affidamento dovrà essere abilitato alla piattaforma MEPA nella Sezione Servizi – Servizi di manutenzione del verde pubblico.
7. di essere a conoscenza che la presente richiesta non costituisce proposta contrattuale e non vincola in alcun modo la Stazione Appaltante che sarà libera di seguire anche altre procedure e che la stessa Stazione Appaltante si riserva di interrompere in qualsiasi momento, per ragioni di sua esclusiva competenza, il procedimento avviato, senza che i soggetti richiedenti possano vantare alcuna pretesa.
8. di essere a conoscenza che la presente dichiarazione non costituisce prova di possesso dei requisiti generali e speciali richiesti per l’affidamento dei lavori che invece dovrà essere dichiarato dall’interessato ed accertato dalla Stazione Appaltante nei modi di legge in occasione della procedura negoziata di affidamento.
9. che l'indirizzo PEC per qualsiasi comunicazione si renda necessaria da parte della Stazione appaltante è _______________________________________________________;
10. di essere a conoscenza che i dati raccolti saranno trattati ai sensi del Regolamento UE 2016/679 (GDPR), esclusivamente nell’ambito della presente gara.



Data ........................................

FIRMA ..................................................................



FIRMA ..................................................................



N.B.: La dichiarazione, a pena di nullità, deve essere corredata da fotocopia solo in caso di firma autografa, di valido documento di identità del sottoscrittore.
In caso di raggruppamento il presente modulo deve essere reso e sottoscritto distintamente da parte di ciascun componente il raggruppamento.






















c) 	segnalazione all'Autorità di Vigilanza ai sensi dell’art. 80, comma 12, del D.Lgs 50/2016.
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