
Mod.1-Concorrente singolo

      AL COMUNE DI NICOSIA
protocollo@pec.comunenicosia.gov.it
Oggetto: MANIFESTAZIONE DI INTERESSE A PARTECIPARE ALLA PROCEDURA NEGOZIATA AI SENSI DELL’ART. 36 co. 2 lett. b) del D.Lgs 50/2016 PER L’AFFIDAMENTO DELLE ATTIVITÀ CONNESSE ALLA REALIZZAZIONE DEL MODELLO GESTIONALE DEL PROGETTO HOME CARE PREMIUM 2014 NELL’AMBITO DEL DISTRETTO SOCIO SANITARIO 23, PROSECUZIONE FINO AL 31 DICEMBRE 2016
Il/la sottoscritto/a_______________________________________________________________________________
nato/a in __________________ il ____________________ e residente in _______________________________, Via/Piazza___________________________________________________________________________________
in qualità di __________________________________(specificare se titolare/legale rappresentante/procuratore) della Ditta_________________________________________________________________________________________
con sede legale in _____________________________________________ via/piazza____________ ____________________________________________________ C.F./P.IVA ______________________________ TEL. _________________________FAX__________________________PEC ______________________________

Autorizza il Comune di Nicosia a trasmettere le comunicazioni inerenti la presente procedura in via principale per posta elettronica certificata all’indirizzo suddetto e in via subordinata al fax.

MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE
ad essere invitato   a partecipare alla procedura negoziata indicata in oggetto.

A tal fine, consapevole delle responsabilità penali in cui incorre chi sottoscrive dichiarazioni mendaci e delle sanzioni previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 nonché delle conseguenze amministrative di decadenza dai benefici eventualmente conseguiti al provvedimento emanato, 

DICHIARA

avendo preso visione dell’avviso pubblico inerente l’oggetto :

1.   (alternativamente)

Che la Ditta  è iscritta alla Camera di Commercio, industria, agricoltura e artigianato, con il numero di iscrizione______________________________per l’attività_________________________________(che dovrà essere inerente il servizio oggetto  dell’appalto).  

      oppure

Che non sussiste l’obbligo di iscrizione alla Camera di Commercio, Industria, Artigianato ed Agricoltura (in tal caso allegare alla dichiarazione copia dell’Atto costitutivo e dello Statuto e indicare di seguito la norma a giustificazione della mancata iscrizione)______________________________________________

_____________________________________________________________________________________;

2. (alternativamente)

Che la Ditta è iscritta all’Albo Regionale delle istituzioni socio-assistenziali ai sensi della L. R. 22/86, per la sezione__________________________(Anziani e/o Disabili), tipologia Assistenza Domiciliare (precisare estremi) __________________________________________________________________________________________
Che la Ditta è iscritta______________________________________(indicare albo analogo se concorrente residente in altra regione).
3. Di non trovarsi in una delle condizioni di esclusione dalla partecipazione alle procedure di affidamento degli appalti di cui all’art. 80 del D.lgs. 50/2016 e s.m.i;

4. Di essere  in possesso dei requisiti di capacità economico-finanziaria e tecnici richiesti nell’avviso pubblico.
(IN CASO DI AVVALIMENTO)

4.1. Che intende avvalersi dei requisiti di un’ausiliaria (indicazione denominazione,  C.F./P.I. e sede della ditta ausiliaria)_________________________________________________________________________

con riferimento al/ai requisito/i_____________________________________________________________

______________________________________________________________________________(in tal caso dovrà  essere allegata dichiarazione ai sensi del D.P.R. 445/2000 circa il possesso dei requisiti di carattere generale nonché di quelli speciali oggetto di avvalimento).

5. Di essere a conoscenza che la presente richiesta non costituisce proposta contrattuale e non vincola in alcun modo l’Amministrazione comunale che sarà libera di seguire anche altre procedure e che la stessa Amministrazione 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. 
6. 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 dal Comune di Nicosia nei modi di legge in occasione della procedura negoziata di affidamento.
7. Di essere a conoscenza che ove perverranno più di dieci manifestazioni di interesse sarà invitato alla procedura negoziata solo se sorteggiato.

8. Attesta di essere informato, ai sensi e per gli effetti del d.lgs. 30 giugno 2003, n. 196, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la dichiarazione viene resa. 
             Data                                                                                       Il rappresentante legale/procuratore

_____________________                                                 _______________________________________________

N.B. La presente dichiarazione deve essere sottoscritta digitalmente
Qualora la documentazione venga sottoscritta dal procuratore dovrà essere allegata copia della relativa procura.












