	PROCEDURA NEGOZIATA PER L’AFFIDAMENTO DELL’APPALTO DEI LAVORI DI RECUPERO DI SPAZI DIDATTICI E RIORGANIZZAZIONE DEI SERVIZI IGIENICI E REALIZZAZIONE NUOVA SCALA DI EMERGENZA 

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE




Il/La sottoscritto/a ……………………………………………………………………………

nato/a il …………………………………….  a ………………………………………………

in qualità di …………………………………………………………………………………

dell’impresa …………………………………………………………………………………

con sede in ……………………………………………………………………………………

con codice fiscale ……………………………………………………………………………

con partita IVA …………………………………………………………………………………

CHIEDE (se concorrente)
Di essere invitato alla procedura negoziata indicata in intestazione in qualità di:

Scegliere un’opzione

a. __ impresa singola;

b. __ consorzio di imprese cooperative;

c. __ consorzio di imprese artigiane 

d. __ consorzio stabile

e. __ Consorzio Ordinario di imprese

f. __ raggruppamento temporaneo di imprese

g. __ GEIE

h. __ gruppo di imprese aderente a contratto di rete 

Nelle ipotesi sub e – f – g – h di partecipare raggruppamento con i seguenti soggetti:

1. Denominazione ……………………………..  (ragione sociale); 

a. codice fiscale …………………………………………….,……………………….;

b. sede…………………………………………………………...………………………………………………………………;

c. ruolo (mandataria/mandante;capofila/consorziata)…………………………………... …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….....................................................................
d. Percentuale di partecipazione/parte del servizio svolta ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

2. Denominazione ……………………………..  (ragione sociale); 

a. codice fiscale……………………………………………., ………………………….;

b. sede…………………………………………………………...………………………………………………………………;

c. ruolo(mandataria/mandante;capofila/consorziata)………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

d. Percentuale di partecipazione/parte del servizio svolta ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

3. Denominazione ……………………………..  (ragione sociale); 

a. codice fiscale……………………………………………., ………………………….;

b. sede…………………………………………………………...………………………………………………………………;

c. ruolo(mandataria/mandante;capofila/consorziata)………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

d. Percentuale di partecipazione/parte del servizio svolta ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Nel caso di di cui alle precedenti lettere b – c- d - il consorzio indica il consorziato per il quale concorre alla gara; qualora il consorzio non indichi per quale/i consorziato/i concorre, si intende che lo stesso partecipa in nome e per conto proprio.

1. Denominazione ……………………………..  (ragione sociale); 

a. codice fiscale……………………………………………., ………………………….;

b. sede…………………………………………………………...………………………………………………………………;

c. (consorziata)………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

2. Denominazione ……………………………..  (ragione sociale); 

a. codice fiscale……………………………………………., ………………………….;

b. sede…………………………………………………………...………………………………………………………………;

c. (consorziata)………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

3. Denominazione ……………………………..  (ragione sociale); 

a. codice fiscale……………………………………………., ……………………….;

b. sede…………………………………………………………...………………………………………………………………;

c. (consorziata)………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
4. Denominazione ……………………………..  (ragione sociale); 

a. codice fiscale……………………………………………., ……………………….;

b. sede…………………………………………………………...………………………………………………………………;

c. (consorziata)………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
Di essere in possesso dei seguenti requisiti di partecipazione indicati nell’avviso:
1. possesso requisiti generali di cui all’art. 80 del d.lgs. 18 aprile 2016 n. 50;

2. di essere in possesso dei seguenti requisiti tecnico professionali:
	Informazioni generali:
	Risposta:

	l'operatore economico, è in possesso di attestazione rilasciata da Società Organismi di Attestazione (SOA), ai sensi dell’articolo 84 del Codice (settori ordinari) nella seguente categoria e classifica:
OG 2 – Classifica I (o superiore) 

OG 11 – classifica I  (o superiore)

OS18 – A classifica I o superiore

In caso affermativo (possesso attestazione SOA):

a) Indicare gli estremi dell’attestazione (denominazione dell’Organismo di attestazione ovvero Sistema di qualificazione, numero e data dell’attestazione termine di validità termine verifica intermedia.
È altresì possibile allegare copia dell’attestato dichiarata conforme all’originale 
b) Se l’attestazione di qualificazione è disponibile elettronicamente, indicare (indirizzo web, autorità o organismo di emanazione, riferimento preciso della documentazione):

In alternativa (se presenti lavorazioni di importo inferiore ad euro 150.000):

L’operatore relativamente alla lavorazione 0G2 è in possesso dei seguenti requisiti di qualificazione di cui all’art. 90 del d.p.r. 5 ottobre 2010 n. 207:

- importo lavori analoghi eseguiti direttamente negli ultimi 5 anni almeno pari ad euro 140.622,95;
- spesa per personale almeno pari al 15% dei lavori eseguiti direttamente

- adeguata attrezzatura Tecnica;

L’operatore relativamente alla lavorazione 0S18-A è in possesso dei seguenti requisiti di qualificazione di cui all’art. 90 del d.p.r. 5 ottobre 2010 n. 207:

- importo lavori analoghi eseguiti direttamente negli ultimi 5 anni almeno pari ad euro 77.432,41;
- spesa per personale almeno pari al 15% dei lavori eseguiti direttamente

- adeguata attrezzatura Tecnica;

L’operatore relativamente alla lavorazione OG11 è in possesso dei seguenti requisiti di qualificazione di cui all’art. 90 del d.p.r. 5 ottobre 2010 n. 207:

- importo lavori analoghi eseguiti direttamente negli ultimi 5 anni almeno pari ad euro 43.570,40;
- spesa per personale almeno pari al 15% dei lavori eseguiti direttamente

- adeguata attrezzatura Tecnica;


	[ ] Sì [ ] No

[ ] Sì [ ] No

[ ] Sì [ ] No

a)    (indirizzo web, autorità o organismo di emanazione,  riferimento preciso della documentazione data rilascio – data verifica intermedia data validità):

       [………..…][…………][……….…][……….…]


[…………. ]

[ ] Sì [ ] No

[ ] Sì [ ] No

[ ] Sì [ ] No




________________ li ____________________ 

IN FEDE








______________________
4

