AL COMUNE DI FERRARA

AREA DEL TERRITORIO E DELLO SVILUPPO ECONOMICO

Servizio Amministrativo OO.PP. ed Espropri Programmazione Controllo

Via Marconi n. 37

44122 Ferrara FE
Fasc. 2017/VI.4.0/69
AVVISO PER MANIFESTAZIONE DI INTERESSE, DA PARTE DI OPERATORI ECONOMICI, AD ESSERE INVITATI ALLA PROCEDURA NEGOZIATA, AI SENSI DELL’ART. 36, COMMA 2 – LETT. C, DEL D.LGS. 50/2016 E S.M.I., PER LAVORI DI MANUTENZIONE STRAORDINARIA E RIFACIMENTO COPERTURE EDIFICI SCOLASTICI E LORO PERTINENZE, PER L’IMPORTO DI EURO 310.700,00 (OLTRE I.V.A.) A BASE D’APPALTO, DEI QUALI EURO 8.000,00 PER LAVORI IN ECONOMIA, EURO 96.666,95 PER COSTO DEL PERSONALE ED EURO 15.965,78 PER ONERI DELLA SICUREZZA NON SOGGETTI A RIBASSO (CIA 74-2017) (CUP B74H17000140004) (CIG 7091347CA8).
SCADENZA 06/07/2017 ore 13.00.
ISTANZA E CONNESSE DICHIARAZIONI

(ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000)

Il sottoscritto ……………………………………………………………………………...……………...…………………….………… nato il …………..…...…………….. a …………..………………..………………....……………………………. (prov. …..…..…..)

Codice Fiscale


        |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|

residente a …………………..…………………….. (prov. …….…..) in via ………………..…………...…….…………. n. ………

in qualità di:

( legale rappresentante

( titolare

( procuratore

( (altro specificare) …………………………………………………………………….………………...…………………...………..

della Ditta..……………………………….…………………………………………………………...……….............
con sede in …………………………..…………………………………..………..……….…  (cap. ……..……….)  (prov. …..……)

via/piazza ……………………………………………………...………………………………………………………………………….

con Codice Fiscale n. ………………….……………..…… con Partita IVA n. ………….…..…………………… ………………..
Tel. ……………………..…….. Fax …………………...……….. E-mail ………...…………………………………………………... PEC …………………………………………………
MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE
ad essere invitata alla procedura negoziata in oggetto indicata, come:

(
Impresa singola/società cooperativa;
(
Consorzio (che si riserva di indicare l’impresa/e consorziata/e in sede di offerta);

(
Impresa Capogruppo di raggruppamento temporaneo di tipo verticale (per la Categoria OS 33 a qualificazione obbligatoria) da costituire e la cui Ditta sarà indicata in sede di gara.
(
Avvalimento con l’Impresa…………………………………………………………………………………………………………. 

      (in tal caso, allegare copia della SOA OG 1 dell’Impresa Ausiliaria).
A tal fine ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del medesimo D.P.R. 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate
D I C H I A R A
a) di non incorrere nelle cause di esclusione di cui all’art. 80 del D.Lgs. n. 50/2016 e s.m.i.;
b) di essere iscritto alla Camera di Commercio Industria Artigianato e Agricoltura della Provincia in cui il soggetto ha

    sede, per un oggetto sociale coerente con l’oggetto del presente affidamento;

c) (barrare l’opzione interessata): 

(
di essere in possesso di attestazione, rilasciata da Società Organismo di Attestazione (SOA), regolarmente autorizzata, in corso di validità che documenti la qualificazione nella categoria prevalente OG 1 – Classifica I, ai sensi dell’art. 61 del D.P.R. 207/2010 (allegare copia della SOA);

(   di essere in possesso dei requisiti di ordine tecnico – organizzativo cui all’art. 90 del D.P.R. n. 207/2010, in misura non inferiore a quanto previsto nel medesimo articolo ed, in specifico ad Euro 124.521,60 per la Categoria OS 33 oppure SOA OS 33 – Classifica I; 
(   di essere in possesso dei requisiti di ordine tecnico – organizzativo cui all’art. 90 del D.P.R. n. 207/2010, in misura non inferiore a quanto previsto nel medesimo articolo ed, in specifico ad Euro 35.847,91 per la Categoria OS 6 oppure SOA OS 6;
d) di aver preso conoscenza della tipologia delle lavorazioni e dei requisiti richiesti per l’affidamento e successiva esecuzione e di aver preso conoscenza delle condizioni espresse nell’avviso di manifestazione di interesse;
e) di accettare la consegna dei lavori in via d’urgenza.

   f) di essere in grado di documentare quanto sopra dichiarato.
________________________________

                       (luogo e data)

FIRMA

…………………………………………………
N.B. – La dichiarazione deve essere corredata da fotocopia, non autenticata, di documento di identità del sottoscrittore.
In caso di R.T.I. il presente modulo deve essere reso e sottoscritto distintamente da parte di ciascun componente l’R.T.I. e, in caso di Avvalimento, da parte dell’Impresa Ausiliaria.
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