CITTADI ARBONIA

ISTANZA DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

ad essere invitati ad procedura negoziata, senza bando, previa consultazione di cui all’articolo 1,
comma 2, lettera B) della Legge 120/2000 per ’affidamento delle attivita previste dalla Missione
5 Componente 2 Investimento 1.1 Linea 1.1.4. “Rafforzamento dei Servizi Sociali e prevenzione
del fenomeno del Burn Out tra gli operatori sociali” del Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza
(PNRR) nell’ambito territoriale di Carbonia-Iglesias CUP G44H22000260001
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L’operatore economico autorizza il Comune di Carbonia ad inviare tutte le comunicazioni
inerenti la procedura al seguente indirizzo PEC

liberando espressamente la

Stazione Appaltante da qualsivoglia responsabilita derivante da eventuali difetti di funzionamento.

CHIEDE DI ESSERE INVITATO ALLA PROCEDURA IN OGGETTO
e, a tal fine, in conformita alle disposizioni del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, artt. 46 e 47, consapevole

delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 dello stesso Decreto per le ipotesi di falsita in atti e
dichiarazioni mendaci ivi indicate,

SI PRESENTA COME



(indicare, barrando con una x, una soltanto delle alternative di seguito elencate):

[ ] OPERATORE ECONOMICO SINGOLO
[ ] CAPOGRUPPO DI R.T.I. COSTITUENDA O COSTITUITA
Indicare la/le mandante/i di cui si allegano le istanze di manifestazione di interesse (ragione

sociale, indirizzo, C.F./P. IVA)

[ ] MANDANTE DI R.T.I. COSTITUENDA O COSTITUITA
[] CONSORZIO tra societa cooperative di produzione e lavoro e/o tra imprese artigiane, di cui

all’art. 45 comma 2 lett. b) D.Lgs. 50/2016

[] CONSORZIO stabile di cui all’art. 45 comma 2 lett. ¢) D.Lgs. 50/2016

CONSORZIO di concorrenti di cui all’art. 45 comma 2 lett. d) D.Lgs. 50/2016

CONSORZIATA per conto della quale il consorzio partecipa
ALTRO (indicare qui )

O O O

E DICHIARA

1. che l'impresa ¢ iscritta nel registro delle imprese della Camera di Commercio
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d attesta i seguenti dati (per le ditte con sede in uno stato straniero, indicare i dati di iscrizione

nell'Albo o Lista ufficiale dello Stato di appartenenza):
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2. che ’operatore economico dallo stesso legalmente rappresento non si trova in alcuna delle cause di
esclusione dalla partecipazione ad una procedura di appalto previste dall’art. 80 del D.Lgs. n.
50/2016;

3. di non trovarsi nelle condizioni di cui all’art. 53 comma 16-ter del D. Lgs. 165/2001 ed in alcuna
delle ulteriori condizioni che comportano divieto a contrattare con la pubblica amministrazione
previsti dalla normativa vigente;

P>

(per 1 soggetti individuali) di essere in possesso di partita IVA individuale;
. (per le cooperative) iscrizione all'Albo delle Societa Cooperative, o per le cooperative sociali,
iscrizione all’Albo Regionale delle Cooperative Sociali della Regione di competenza;
6. (solo se pertinente per gli enti del terzo settore) Iscrizione al RUNTS o all’apposito albo regionale;
7. Iscrizione nell’Elenco regionale degli Organismi di Formazione Accreditati della Regione di compe-
tenza,
8. Iscrizione/aver presentato domanda per ’iscrizione nell’Elenco nazionale o regionale degli Organi-
smi di Formazione Autorizzati alla formazione continua dall’Ordine degli Assistenti Sociali
9. Aver svolto almeno un servizio analogo al servizio oggetto dell’affidamento rivolti ad operatori
sociali e sociosanitari negli ultimi 5 anni, a favore di soggetti pubblici o privati.
(contrassegnare i requisiti posseduti in prossimita del numero)

a

10. di essere consapevole che il Comune di Carbonia potra sospendere, modificare o annullare la
procedura relativa all’avviso esplorativo e di non dar seguito all’espletamento della successiva
procedura negoziata per 1’affidamento dei lavori in oggetto, senza che le ditte istanti possano vantare
alcun diritto o pretesa;

11.  di esonerare espressamente la Stazione Appaltante da ogni responsabilita relativa a qualsivoglia
malfunzionamento o difetto relativo ai servizi di connessione necessari a raggiungere il sistema
telematico di trasmissione delle manifestazioni di interesse;

12.  di accettare espressamente che “La CRC RAS della Regione Autonoma della Sardegna non
risponde di eventuali malfunzionamenti e/o difetti della piattaforma, compresi quelli relativi ai
servizi di connettivita necessari per l’utilizzo, attraverso la rete pubblica di telecomunicazione, del
sistema di gara telematica approntato dalla Regione stessa. Conseguentemente, la Regione sara
tenuta indenne da ogni responsabilita e/o richiesta di risarcimento danni da parte dell’Ente e dei
concorrenti derivante dall utilizzo del sistema informatico”;

13. di essere informato che 1 dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti

informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione
viene resa.

FIRMATO DIGITALMENTE



