Allegato 1

Spett.le
Consorzio di bonifica Delta del Po

OGGETTO: “INTERVENTI DI RIPRISTINO DELLE LIVELLETTE DI FONDO E DELLA SEZIONE
IDRAULICA DEL CANALE MARCHESANA NEL SOTTOBACINO DI CORBOLA
NELL’UNITA TERRITORIALE ISOLA DI ARIANO E DEL CANALE VALLESINA
NEL SOTTOBACINO VALLESINA NELL’UNITA TERRITORIALE DI PORTO
VIRO” — CUP: J72B22001790002 — CIG 985900544D - GARA N. 7/2023

Il/La sottoscritto/a , nato/a a , Prov.
, il , domiciliato per la carica presso la sede legale sotto indicata, in qualita di

e legale rappresentante della , con sede in

, Prov. , via , . , CAP s

codice fiscale n. e partita IVA n. , presso cui elegge

domicilio, di seguito denominata “Impresa”,

— ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del d.P.R. 445/2000, consapevole delle conseguenze
amministrative e delle responsabilita penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e/o formazione
od uso di atti falsi, nonché in caso di esibizione di atti contenenti dati non piu corrispondenti a verita,
previste dagli articoli 75 e 76 del medesimo Decreto;

CHIEDE

di partecipare all’avviso di manifestazione di interesse per la selezione di operatori economici da invitare a

successiva procedura negoziata per la realizzazione di interventi in argomento;

E DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’

- che I'Impresa chiede I’ammissione in qualita di':

impresa singola

consorzio stabile

consorzio tra imprese artigiane

consorzio tra societa cooperative di produzione e lavoro
GEIE

Capogruppo del RTl/consorzio ordinario/Rete d’impresa di concorrenti costituito da

000000

(compilare i successivi campi capogruppo e mandante, specificando per ognuna di esse ragione

sociale, codice fiscale e sede)

L N.B.: l'operatore con questa manifestazione non si vincola alla modalita di partecipazione piu sotto indicata e pertanto,
qualora invitato a presentare offerta, potra partecipare alla procedura anche in altra forma societaria)
Nel caso di R.T.I. o di avvalimento il presente modello deve essere redatto da entrambe le imprese.
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Q mandante del RTI/consorzio ordinario/componente Rete d’impresa costituito da (compilare i
successivi campi capogruppo e mandante, specificando per ognuna di esse ragione sociale, codice
fiscale e sede)

- (capogruppo)

- (mandante)

Q impresa ausiliata (indicare impresa):

Q impresa ausiliaria (indicare impresa):

Dichiara altresi
di possedere, nella forma societaria sopraindicata con la quale si intende partecipare alla procedura
negoziata, i REQUISITI DI ORDINE GENERALE, di cui all’art. 80 del D.Lgs. 50/2016, e i REQUISITI
DI IDONEITA PROFESSIONALE, di cui all’art. 83 del D.Lgs. 50/2016, richiesti nell'avviso pubblico di

codesto Consorzio per poter partecipare alla procedura negoziata in oggetto e, in caso di aggiudicazione,

per poter contrattare con codesto Consorzio;

che, in conformita alle prescrizioni dell’avviso pubblico, la/e Impresa/e richiedente/i la partecipazione
¢/sono in possesso dell'attestazione di qualificazione adeguata ai lavori oggetto della presente procedura
in relazione alle categorie di cui al presente appalto rilasciata da una S.O.A., ai sensi del titolo III del DPR

n. 207/2010, di cui si forniscono i seguenti dati identificativi:
[J nominativo della S.O.A. che ha rilasciato 'attestazione di qualificazione: ...........cccceevveeveeieeiecieennnne.
[J categorie di qualificazione e relative classifiche di importo possedute: ..........cccveveerereerenenenieniene

[J data di rilascio dell'attestazione di qualificazione: ..........cccevveerierierienieneenee e

di essere a conoscenza del fatto che tali requisiti dovranno essere comprovati con le modalita indicate e
con la documentazione richiesta nella lettera di invito che il questo Consorzio trasmettera agli operatori
economici invitati a presentare offerta;

di non partecipare per se ¢ contemporancamente, sotto qualsiasi altra forma, quale componente di altri
soggetti concorrenti,

che I’operatore economico ¢ una 0O microimpresa O piccola impresa 0 media impresa;

di accettare le condizioni e le disposizioni presenti nel suddetto avviso e nei suoi allegati;

O che I’impresa ¢ in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili (L.68/1999);
oppure

o che I'impresa non ¢ tenuta al rispetto delle norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili

(L.68/1999) avendo alle dipendenze un numero di lavoratori inferiore a quindici;



Allegato 1

oppure

o che I'impresa, avendo alle dipendenze un numero di lavoratori compreso tra 15 e 35 e non avendo
proceduto — successivamente al 18/01/2000 — ad assunzioni che abbiano incrementato 1’organico, non ¢

attualmente obbligata a presentare il prospetto informativo di cui all’art. 9 della L. 68/99;

(Indicare I’Ufficio Provinciale al quale la Stazione Appaltante potra rivolgersi ai fini dei previsti
controlli)

- di autorizzare per la presente procedura, ai fini delle comunicazioni di cui all’art. 76 del D.Lgs. 50/2016,
I’utilizzo dell’indirizzo di posta elettronica certificata (PEC) dichiarato in sede di registrazione
dell’operatore economico al Portale gare telematiche del Consorzio e piu sopra riportato;

- di essere informato, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 del Regolamento Europeo n. 679/2016, che i dati
personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del

presente procedimento.

Letto, confermato e sottoscritto.
Data e Luogo
11 Dichiarante
Nome e Cognome di chi firma:

(Firmato Digitalmente)

Allegati:
e Attestazione di qualificazione rilasciata da una SOA

o Certificato o visura di iscrizione nel Registro delle Imprese presso la C.C.I.A.A.



