‘Comune di Rapone

(Provincia di Potenza)

All 2

Acquisizioni di manifestazione di interesse utili ad individuare societd per I'affidamento dei
servizi di gestione di centri di accoglienza in favore di cittadini ucraini.

Al Comune di Rapone
Corso Umberto I, 18 85020- Rapone

Pec: anagrafe.comune.raponef@pec.it

I1/1a sottoscritto/a nato/a
il e residente a in via/piazza

in qualita di:
0 Legale Rappresentante

o Procuratore come da procura generale/ speciale in data rogito
del Notaio Reg
(da allegare in copia conforme all originale)
dell'impresa/Ente con sede legale
in
Codice fiscale partita IVA
tel Cell.
Email PEC
DICHIARA

- il proprio interesse all’affidamento dei servizi di gestione di centri di accoglienza in favore di
cittadini ucraini ¢, a tal proposito,

- di avere la disponibilita di idonei immobili per nr. complessivo di posti per le strutture
di cui all’art. 1 lett. A (centri di accoglienza costituiti da singole unitd abitative messe a
disposizione dall’operatore economico, aventi capacita ricettiva massima di 50 posti
complessivi), come di seguito dettagliate

1Comune via nr.
numero posti totali disponibili di cui nr. per uomir nr. per donne
e nt. per minori,

-Titolo (proprieta/comodato/ altro.)
Indicazione degli estremi della Proprieta (persona fisica o giuridica)
Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale




Data e luogo di nascita

Codice fiscale/ partita IVA

2)Comune via nr.

numeto posti totali disponibili di cui nr. per uomini nt. per donne
e nt. per minoti.

-Titolo {proprietd/comodato/ altro.)

Indicazione degli estremi della Proprietd (persona fisica o giuridica)

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale

Data e luogo di nascita

Codice fiscale/ partita IVA

3)Comune via nr.

numero posti totali disponibili di cui nr. per uomini nr. per donne
e nr. per minoxi.

-Titolo (proprietd/comodato/ altro.)

Indicazione degli estremi della Proprieta (persona fisica o giuridica)

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale

Data ¢ luogo di nascita

Codice fiscale/ partita IVA

4)Comune via nr.

numero posti totali disponibili di cuinr. per uomini nt. per donne
e nr. per minoti.

-Titolo (proprietd/comodato/ altro.)

Indicazione degli estremi della Proprieta (persona fisica o giuridica)

Nome e Cognome/Denominazione/Ragione sociale

Data e luogo di nascita

Codice fiscale/ partita IVA

5)Comune via nr.

numeto posti totali disponibili di cui nr. per nomini nr. per donne
enr. per minoti.

-Titolo (proprietd/comodato/ altro.)

Indicazione degli estremi della Proprietd (persona fisica o giuridica)
Nome ¢ Cognome/Denominazione/Ragione sociale

Data e luogo di nascita

Codice fiscale/ partita IVA




- che gli immobili di cui sopra sono agibili, con idonea destinazione d'uso, in possesso delle prescritie
certificazioni igienico-sanitarie, conformi alla vigente normativa in materia residenziale, urbanistica
ed edilizia, nonché a quella in materia di impiantistica, di antinfortunistica, di prevenzione incendi ¢
di sicurezza, tutela della salute, prevenzione e protezione sui luoghi di lavoro.

DICHIARA altresi

ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 e consapevole delle sanzioni penali
previste dall’art.76 del medesimo D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsitd in atti e dichiarazioni
mendaci ivi indicate:
- di possedere i requisiti di ordine generale, professionale ed economico-finanziari indicati nell’avviso
predetto, ed, in particolare:
- di non avere cause di esclusione di cui all’art. 80 del D.Lgs 50/2016;
-non essere incorsi nei provvedimenti previsti dall’art. 44 D.Lgs 286/1998 (TU
sull’immigrazione) a seguito di gravi comportamenti ed atti discriminatori;
- insussistenza delle condizioni di cui all’art. 53, comma 16-ter, del D.Lgs 165/2001, nonché,
ai sensi della normativa vigente, di altre cause di divieto a contrattare con la pubblica
amminisirazione.
_ I’Iscrizione, per I’attivitd oggetto dell’affidamento, al registro delle imprese della Camera di
Commercio, Industria, Artigianato ed Agricoltura della provincia in cui I’operatore economico ha
sede. (Nel caso di ente non tenuio all’obbligo di iscrizione alla C.C.LA.A., dovra essere prodotta la
dichiarazione del legale rappresentante, resa in forma di autocertificazione ai sensi del D.P.R.
445/2000, con la quale si attesta 1’insussistenza del suddetto obbligo di iscrizione alla C.CLAA. ¢
’eventuale iscrizione in albi o registri in base alla propria natura giuridica, allegando copia dell’atto
costitutivo e dello statuto);
_ di avere comprovata esperienza nel settore dell’accoglienza, come di seguito specificato:

a)

b)

- il possesso, ai sensi dell'art. 83, comma 4 lett. ¢} del Codice, di una copertura assicurativa per la
responsabilita civile verso terzi in relazione alle attivita svolte;

- {1 possesso di un rapporto bancario e presentare, a richiesta, n. 1 referenza bancaria;

_ di essere a conoscenza che ’avviso a cui con la presente risponde ¢ finalizzato ad una indagine di
mercato, non costituisce proposta contrattuale e non vincola in alcun modo la stazione appaltante,
non comporta né diritti di prelazione o preferenza, né impegni o vincoli di qualsiasi natura per
' Amministrazione procedente che, comunque, si riserva la potestd di annullare, sospendere,
modificare, in tutto o in parte il procedimento senza che nulla sia dovuto, a qualsivoglia titolo, a
coloro che manifestano interesse all’affidamento;

- di essere informato che tutte le successive comumnicazioni in merito alla procedura avverranino
esclusivamente a mezzo della PEC dichiarata nella presente richiesta di partecipazione;




- di essere a conoscenza che la presente dichiarazione non costituisce prova di possesso dei requisiti
richiesti che invece dovra essere dichiarato dal concorrente ed accertato dal Comune di Rapone, nei
modi di legge

- di essere informato che i dati raccolti saranno tratfati, anche con strumenti informatici ¢
conformemente al Regolamento generale per la protezione dei dati personali n. 2016/679 (General
Data Protection Regulation o GDPR), esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la
presente dichiarazione viene resa.

Luogo , data

Firma del legale rappresentante

(Allega la fotocopia del documento d'identita in corso di validita qualora sia apposta firma autografa in luogo
della firma digitale).




