PN
UNIONE EUROPEA

J 7y MINISTERO del LAVORO
=2 e delle POLITICHE SOCIALI

Ambito Citta di POTENZA
Unita di Direzione Servizi alla Persona - Ufficio Servizi Sociali

FAC SIMILE DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

OGGETTO: MANIFESTAZIONE DI INTERESSE A PARTECIPARE ALLA PROCEDURA NEGOZIATA TRAMITE
RICHIESTA DI OFFERTA (RDO) SUL MEPA Al SENSI DELL’ART. 36, COMMA 2, LETT. B) E COMMA 6 DEL
D.LGS. N. 50/2016 PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI ASSISTENZA DOMICILIARE EDUCATIVA RIVOLTA
Al _MINORI NELL’AMBITO DEL PON INCLUSIONE — AZIONE B — SOTTOAZIONE B.1.A. SERVIZIO DI
SOSTEGNO EDUCATIVO SCOLASTICO ED EXTRASCOLASTICO (AZIONE B.1.A) - CONVENZIONE DI
SOVVENZIONE N. AV3-2016-BAS_06 PER LO SVOLGIMENTO DELLE FUNZIONI DI BENEFICIARIO E DI
PARTNER DI PROGETTO NELLA GESTIONE DI ATTIVITA DEL PROGRAMMA OPERATIVO NAZIONALE
“INCLUSIONE"” FSE 2014-2020, CCI N. 2014ITO5SFOP001. CUP: B31E17000640006. CIG: 77472332EB
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La/il sottoscritta/o

Cognhome Nome

Nato/a a Prov. il

Residente a Prov.
Indirizzo CAP

In qualita di legale rappresentante della

Con sedein

Indirizzo

Tel. Fax

e-mail/pec

C.F./P.l.

con espresso riferimento alla ditta che legalmente rappresenta

CHIEDE

di essere invitato alla procedura negoziata tramite RdO sul MEPA indicata in oggetto come:

(barrare la voce interessata)



UNIONE EUROPEA

L : 5 J ry MINISTERO del LAVORO
Fondo Sociale Europeo: INCLUSIONE @ _L_ © =% e delle POLITICHE SOCIALI
|:| (soggetti ex art. 22 della Legge impresa sociale, di cui al D.Lgs. 155/2006, iscritte nell’apposita sezione
Regione Basilicata n. 4/2007): speciale del Registro delle Imprese

(specificare tipologia e indicare numero di iscrizione)

|:| (soggetti ex art. 22 della Legge Cooperativa Sociale di tipo a) di cui alla L. 381/1991 iscritta all’Albo
Regione Basilicata n. 4/2007): Regionale delle cooperative sociali, istituito ai sensi della predetta legge,
nella sottosezione di competenza

Allegare Atto Costitutivo e indicare numero di iscrizione

(soggetti ex art. 22 della Legge Consorzio fra Societa cooperative (art. 8 L. n 381/1991) iscritto all’Albo

Regione Basilicata n. 4/2007): Regionale della cooperative sociali, istituito ai sensi della predetta legge,
nella sottosezione di competenza o Consorzio tra imprese sociali, sulla
base delle disposizioni di cui I'art. 47 del D. Lgs n. 50/2016 e s.m.i. Indicare
ragione sociale, sede legale e P. lva/codice fiscale del/dei consorziato/i
per il/i quale/i concorre (N.B. Il requisito inerente I'iscrizione all’Albo
Regionale, dovra essere posseduto anche dalle Imprese Sociali/
Cooperative eventualmente indicate come esecutrici)

Allegare Atto Costitutivo
(soggetti ex art. 22 della Legge Raggruppamento/Costituendi raggruppamenti tra soggetti ex art. 22
Regione Basilicata n. 4/2007): della Legge Regione Basilicata n. 4/2007)

indicare la tipologia di raggruppamento

Allegare Atto Costitutivo

A tal fine, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e ss.mm.ii., consapevole delle sanzioni penali
previste dall’art. 76 del medesimo D.P.R. 445/2000 e ss.mm.ii., nel caso di mendaci dichiarazioni, falsita
negli atti, uso o esibizione di atti falsi, contenenti dati non piu rispondenti a verita,

DICHIARA

1) Ll'insussistenza delle cause di esclusione di cui all'art. 80 del d.lgs. 50/2016 e ss.mm.ii.

2) Diessere in regola con gli obblighi di contribuzione previdenziale, assistenziale e fiscale.

3) Di essere iscritto nel registro tenuto dalla Camera di commercio industria, artigianato e agricoltura —
Registro Imprese, per attivita uguali o analoghe a quelle oggetto del presente appalto, della provincia in
cui I'impresa ha sede e, per le cooperative sociali ed i Consorzi, iscrizione all'albo regionale delle
cooperative o, per le Imprese Sociali, iscrizione nella sezione speciale del Registro delle Imprese Sociali,
istituito ai sensi della Legge 381/91, nella sezione di competenza.

4) Di essere attivo sulla piattaforma MEPA (www.acquistinretepa.it) nella categoria "Servizi Sociali", alla
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5)

6)

7)

8)

9
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data di scadenza del presente Avviso.

Di possedere un fatturato globale degli ultimi tre esercizi finanziari relativi agli anni 2015/2016/2017
non inferiore al valore stimato dell’appalto, IVA esclusa.

Di possedere un fatturato specifico in servizi uguali o analoghi oggetto del presente appalto riferito agli
ultimi tre esercizi finanziari relativi agli anni 2015/2016/2017 non inferiore al 50% del valore stimato
dell’appalto, IVA esclusa.

Di aver svolto, per conto di una Pubblica Amministrazione e/o di un Soggetto privato, nel triennio
(2015/2016/2017) antecedente la data di pubblicazione del bando, uno o pil servizi uguali o analoghi a
quello oggetto di gara.

Di aver preso atto e tenuto conto delle condizioni di esecuzione del futuro appalto indicate nell’Avviso.

Di essere edotto degli obblighi derivanti dal Codice di comportamento adottato dal Comune di potenza
con Delibera di Giunta Comunale n. 8/2014 reperibile sul sito http://www.comune.potenza.pz.it e si

impegna sin d’ora, in caso di futura aggiudicazione, ad osservare e a far osservare ai propri dipendenti e
collaboratori, per quanto applicabile, il suddetto codice, pena la risoluzione del contratto.

10) Di indicare, ai fini delle comunicazioni di cui all’art. 76, comma 5 del Codice dei Contratti i seguenti dati:

a) indirizzo

b) telefono e fax

c) codice fiscale

d) partita IVA

e) indirizzo e-mail

f) indirizzo PEC

11) Di essere informato, ai sensi e per gli effetti dell’articolo 13 del decreto legislativo 30 giugno 2003, n.

196, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente
nell’ambito della presente procedura, nonché dell’esistenza dei diritti di cui all’articolo 7 del medesimo
decreto legislativo.
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I
Al

Il legale rappresentante
(firmato digitalmente)



http://www.comune.potenza.pz.it/

	DICHIARA

