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ALLEGATO 1

AVVISO ESPLORATIVO DI INDAGINE DI MERCATO PER LA FORMAZIONE DI UN ELENCO
DI OPERATORI ECONOMICI PER PROCEDURE DI AFFIDAMENTI DI SERVIZI DI
INGEGNERIA E ARCHITETTURA Al SENSI DELL’ART. 50, COMMA 1, DEL D.LGS. 31 MARZO
2023, N. 36

Spett.le
Azienda Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia

Via D. Alighieri, 67 - 89900 Vibo Valentia

DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL’ELENCO DEGLI OPERATORI ECONOMICI

Il/La sottoscritto/a

nato/a a il

C.F.

in qualita di:

O professionista singolo
O legale rappresentante
O socio

00 amministratore

O altro:

dell’operatore economico

con sede legale in

Via/Piazza n.

C.F. P. IVA

PEC

e-mail

telefono

con riferimento all’Avviso pubblicato dall’ Azienda Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia,
CHIEDE

di essere iscritto nell’Elenco degli operatori economici per I’affidamento di servizi di ingegneria e
architettura, istituito dall’Azienda Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia, per le categorie d’opera e gli ID
delle opere indicati nella presente domanda.
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La presente domanda é presentata:

O per la prima costituzione dell’Elenco, entro il termine indicato nell’ Avviso;

[] successivamente alla prima costituzione dell’Elenco, ai fini dell’inserimento nell’ambito del successivo
aggiornamento annuale.

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole delle responsabilita e
delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del medesimo decreto in caso di dichiarazioni mendaci e della
decadenza dai benefici eventualmente conseguiti ai sensi dell’art. 75 del medesimo D.P.R.,

DICHIARA

1. di possedere i requisiti di ordine generale previsti dagli artt. 94 e 95 del D.Lgs. 31 marzo 2023, n. 36
e di non trovarsi nelle ulteriori condizioni ostative previste dalla normativa vigente;

2. dinon trovarsi nelle condizioni di cui all’art. 53, comma 16-ter, del D.Lgs. 165/2001;

3. di non trovarsi nelle cause di divieto, decadenza o sospensione previste dall’art. 67 del D.Lgs.
159/2011;

4. di possedere i requisiti di idoneita professionale richiesti dall’Avviso e, in particolare, di essere
regolarmente iscritto al competente Albo professionale, con abilitazione all’esercizio della
professione;

5. per le societa di ingegneria e le societa di professionisti, di essere regolarmente iscritte nel Registro
delle Imprese della Camera di Commercio, Industria, Artigianato e Agricoltura competente;

6. di essere regolarmente iscritto alla piattaforma di approvvigionamento digitale indicata nell’ Avviso e
di possedere, ove richiesto per il successivo affidamento, ’abilitazione alla categoria merceologica
pertinente;

7. di possedere i requisiti di capacita tecnico-professionale richiesti dall’Avviso, con riferimento alle
categorie d’opera e agli ID delle opere per i quali viene richiesta 1’iscrizione;

8. incaso di partecipazione in forma associata, di possedere i requisiti secondo quanto previsto dagli artt.
67 e 68 del D.Lgs. 36/2023;

9. in caso di raggruppamento temporaneo, di rispettare le disposizioni relative alla presenza del giovane
professionista previste dalla normativa vigente e dall’ Avviso;

10. di essere a conoscenza che I’iscrizione nell’Elenco non costituisce graduatoria, non attribuisce alcun
diritto ad essere invitato alle successive procedure € non determina alcun diritto all’affidamento di
incarichi;

11. di essere a conoscenza che 1’Elenco ha una validita complessiva di 36 mesi, decorrenti dalla data
della sua prima costituzione;

12. di essere a conoscenza che I’Elenco sara aggiornato con cadenza annuale e che le domande presentate
successivamente alla prima costituzione saranno esaminate ai fini del successivo aggiornamento,
secondo le modalita previste dall’ Avviso;

13. di impegnarsi a comunicare tempestivamente all’Azienda Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia

qualsiasi variazione dei dati, delle informazioni e dei requisiti dichiarati nella presente domanda;
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14. di accettare integralmente le disposizioni contenute nell’ Avviso e nei relativi allegati.

15. di essere informato che i dati personali forniti con la presente istanza saranno trattati dall’Azienda
Sanitaria Provinciale di Vibo Valentia nel rispetto del Regolamento (UE) 2016/679 e della normativa
nazionale vigente, esclusivamente per le finalita connesse alla formazione, gestione e aggiornamento
dell’Elenco e agli eventuali successivi affidamenti.

CATEGORIE D’OPERA E ID OPERE PER LE QUALI SI RICHIEDE L’ISCRIZIONE

11 sottoscritto chiede 1’iscrizione per le seguenti categorie d’opera ¢ ID:

Categoria d’opera ID opere Descrizione

EDILIZIA E.10 O
IMPIANTI IAOL O
IMPIANTI IA02 O
IMPIANTI IAO3 O
STRUTTURE S.04 (]

SERVIZI DI INGEGNERIA E ARCHITETTURA DICHIARATI

Committente | Oggetto del | Anno | Categoria/ID | Importo Importo Prestazioni
servizio lavori servizio svolte

Il sottoscritto dichiara che le informazioni sopra riportate sono veritiere e sono documentabili.
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DATI DEL PROFESSIONISTA / DEI PROFESSIONISTI

Tt
m

Regione Calabria

In caso di societa, raggruppamento temporaneo o altra forma associata, devono essere indicati i professionisti

che saranno eventualmente impiegati nello svolgimento delle prestazioni:

Nome e | Qualifica Albo N. iscrizione Prestazioni di
cognome professionale professionale competenza
ALLEGATI

Alla presente domanda sono allegati:

O DGUE;

O curriculum vitae/professionale

Clcopia fotostatica di un documento di identita in corso di validita del sottoscrittore;

O tabella riepilogativa dei servizi eseguiti nel decennio di riferimento;

O dichiarazione relativa al Protocollo di Legalita;

O eventuale documentazione relativa alla partecipazione in forma associata;

O eventuale ulteriore documentazione richiesta dall’ Avviso.

Luogo e data

Il dichiarante

Firma digitale



