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DIREZIONE CULTURA E SPORT
SERVIZIO SPORT E POLITICHE GIOVANILI

Avviso pubblico di indagine di mercato per la concessione dei servizi da realizzare presso l’immobile denominato “ Palazzo Giovane”

Allegato D – Modello di Manifestazione di interesse


CUI: S01307110484202600051

CPV principale:
- 55310000-6 servizi di ristorazione con cameriere - Codice Ateco: 56

CPV secondari:
- 55410000-7 - Servizi di gestione bar - Codice Ateco: 56
- 79952100-3 - Servizi di organizzazione di eventi culturali - Codice Ateco: 90
- 80530000-8 - Servizi di formazione professionale - Codice Ateco: 85
- 98133110-8 - Servizi prestati da associazioni giovanili - Codice Ateco: 94
- 92330000-3 - Servizi di zone ricreative - Codice Ateco: 93
- 79993000-1 - Servizi di amministrazione di edifici e gestione impianti - Codice Ateco: 81



IL SOTTOSCRITTO     ______________________________ NATO A         ______________________

IL __________________, RESIDENTE IN _______________ INDIRIZZO________________________

NUMERO____________ CAP__________PROVINCIA ___________CODICE FISCALE______________

NELLA SUA QUALITÀ DI___________________________  (EVENTUALMENTE)       GIUSTA PROCURA

(GENERALE/SPECIALE) ________________________________IN DATA ______________________

A ROGITO DEL NOTAIO _________________________ N. REP.___________ DEL________________

AUTORIZZATO A RAPPRESENTARE LEGALMENTE L’OPERATORE ECONOMICO AVENTE FORMA GIURIDICA __________________ (SPECIFICARE):

DENOMINAZIONE: _________________________________________________________________

CON SEDE LEGALE IN __________________________INDIRIZZO____________________________

NUMERO__________CAP__________ PROVINCIA ___________C. F._________________________

P. IVA____________________________PEC___________________E-MAIL___________________


MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE

A PARTECIPARE ALL’AFFIDAMENTO DELLA CONCESSIONE DEI SERVIZI DA REALIZZARE PRESSO L’IMMOBILE DENOMINATO “  PALAZZO GIOVANE”            

E

AI SENSI DEGLI ART. 46 E 47 DEL DPR 445/2000,

CONSAPEVOLE DELLA RESPONSABILITÀ PENALE CUI PUÒ ANDARE INCONTRO NEL CASO DI AFFERMAZIONI MENDACI E DELLE RELATIVE SANZIONI PENALI DI CUI ALL’ART. 76 DEL DPR 445/2000

DICHIARA (BARRARE LE CASELLE):

[   ] di essere in possesso dei requisiti generali di cui agli artt. 94 e 95 del D.lgs 36/2023 (di seguito solo “Codice”);

oppure

[   ] di trovarsi in una delle situazioni di cui agli articoli 94 e 95 del D. Lgs. 36/2023, ad eccezione delle irregolarità contributive e fiscali definitivamente e non definitivamente accertate, e di fornire prova di aver adottato misure (c.d. self cleaning) sufficienti a dimostrare la sua affidabilità, ai sensi dell’art 96, comma 6, del D. Lgs. 36/2023;

E DICHIARA INOLTRE (BARRARE LE CASELLE PERTINENTI):

a) [   ] Iscrizione nel Registro delle Imprese oppure nell’Albo delle Imprese artigiane per attività pertinenti con quelle oggetto della presente procedura di gara;
b) [   ] per l’operatore economico di altro Stato membro, non residente in Italia: iscrizione in uno dei registri professionali o commerciali degli altri Stati membri di cui all’Allegato II.11 al Codice;
c) [   ] (solo per le Cooperative sociali o Consorzi di Cooperative sociali) Iscrizione all’Albo Regionale delle Cooperative Sociali ex L. 381/1991 e ss.mm.ii., da cui risulti specificamente l’esercizio dell'attività oggetto dell’affidamento nelle seguenti categorie:
        ◦ Cooperative sociali o consorzi di cooperative sociali iscritte nelle pertinenti sezioni dell’Albo istituito dalla Regione Toscana con L.R.T. 58/2018 e ss.mm.ii.;
        ◦ Cooperative sociali o consorzi di cooperative sociali iscritte nelle pertinenti sezioni di altro Albo Regionale ex L. 381/1991 e ss.mm.ii. (ove istituito);
        ◦ Cooperative sociali o consorzi di cooperative sociali non iscritti nell’Albo ex L. 381/1991 e ss.mm.ii. in quanto aventi sede in Regioni che ancora non ne dispongono, purché in possesso dei requisiti previsti per l’iscrizione all’Albo della Regione Toscana;
d) [   ]  (solo per le Cooperative o Consorzi di Cooperative) Iscrizione all’Albo delle Società cooperative ai sensi de D.M. 23/06/2004 e ss.mm.ii. da cui risulti specificamente l'esercizio dell'attività oggetto della concessione;
e) [   ]   per gli Enti del Terzo Settore (ETS) non compresi nei casi di cui alle suddette lettere a), b), c), d): iscrizione al RUNTS o ai registri previsti;
f) [ ] Fatturato globale ottimizzato nel triennio (selezione dei 3 migliori anni d'esercizio degli ultimi 5 anni precedenti a quello di indizione della procedura, ai sensi dell’art. 100, comma 11, del D.Lgs. 36/2023):
· Anno d'esercizio 1 (specificare anno: ______): € ________________________ 
· Anno d'esercizio 2 (specificare anno: ______): € ________________________
· Anno d'esercizio 3 (specificare anno: ______): € ________________________ 
g) [   ] Esecuzione negli ultimi 10 anni antecedenti la data di indizione della presente procedura di contratti relativi ai servizi analoghi a quelli oggetto della concessione come descritti nell’Avviso:
Informazioni sui servizi gestiti               _______________________________________________
Denominazione e importo contratto e CIG (se committente pubblico) o estremi del contratto (se committente privato):	__________________________________________________________
Denominazione committente	:____	_______________________________________________
Periodo di gestione dal ________________ al _______________________________________
[   ] Committente privato_________________________________________________________
[  ] Committente pubblico:__________________________________________________________
Importo: __________________________________________
- Il requisito relativo al fatturato globale di cui all’Avviso deve essere soddisfatto dal raggruppamento temporaneo nel complesso;
- Il requisito dei servizi analoghi di cui all’Avviso deve essere posseduto dal raggruppamento nel complesso ferma restando la necessità che ciascun membro del RTI/consorzio/GEIE sia in possesso dei requisiti di esperienza prescritti per la prestazione che lo stesso si impegna a realizzare, ai sensi del comma 2 dell’art. 68 del Codice.  
- Ai sensi dell’articolo 104, comma 11, del Codice, le prestazioni descritte all’art. 1, comma 3, lett. a), dell’Avviso quali “attività proprie” sono ritenute compiti essenziali e, pertanto, sono direttamente svolte dall’offerente o, nel caso di offerta presentata da un raggruppamento, da un partecipante al raggruppamento.
h) DICHIARAZIONI ULTERIORI RELATIVE ALLE PARI OPPORTUNITÀ E OCCUPAZIONE (Allegato II.3 al Codice):

A) Relazione sulla situazione del personale (per aziende da 15 a 50 dipendenti):
(barrare la casella pertinente)
[ ] che l’operatore economico non occupa un numero di dipendenti pari o superiore a quindici;
[ ] che l’operatore economico occupa un numero di dipendenti pari o superiore a quindici e non superiore a cinquanta e, ai sensi dell’art. 1, comma 6, dell’Allegato II.3 al Codice, NON si trova nella condizione di esclusione per aver omesso, nei dodici mesi precedenti al termine di presentazione dell’offerta, di produrre alla Stazione Appaltante di un precedente contratto d'appalto/concessione la relazione sulla situazione del personale di cui all'articolo 1, comma 2, del medesimo Allegato II.3;

B) Adempimenti Legge 68/1999 e Quote Occupazionali Giovanili/Femminili:
[ ] di aver adempiuto, al momento della presentazione dell'offerta, agli obblighi in materia di diritto al lavoro dei disabili di cui alla legge 12 marzo 1999, n. 68 (ove applicabile);

E SI IMPEGNA ALTRESÌ ad assumere l’obbligo di assicurare, in caso di aggiudicazione del contratto, una quota pari almeno al 30% delle assunzioni necessarie per l'esecuzione del contratto o per la realizzazione di attività a esso connesse o strumentali, da destinare sia all'occupazione giovanile (under 36) sia all'occupazione femminile.

DICHIARA INOLTRE (BARRARE SE PERTINENTE)

IN CASO DI R.T.I.


[   ] di soddisfare il requisito di capacità economica e finanziaria di cui al suddetto punto f), presentando offerta quale mandatario di Raggruppamento Temporaneo di Imprese, costituendo o costituito, formato dai seguenti soggetti:

1) Denominazione: 	________________________________________

codice fiscale: 	________________________________________

rappresentato da 	_________________________________________________

nella sua qualità di _______________________________________________________   

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI CHE SI INTENDE FAR VALERE

___________________________________________________________________________

2) Denominazione: 	________________________________________

codice fiscale: 	________________________________________

rappresentato da 	_________________________________________________

nella sua qualità di _______________________________________________________ 

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI CHE SI INTENDE FAR VALERE

___________________________________________________________________________
  

[   ] di soddisfare il requisito di capacità tecnica – professionale di cui al suddetto punto g), presentando offerta quale mandatario di Raggruppamento Temporaneo di Imprese, costituendo o costituito, formato dai seguenti soggetti:

1) Denominazione: 	____________________________________________________________

codice fiscale: 	____________________________________________________________

rappresentato da 	____________________________________________________________

nella sua qualità di ___________________________________________________________   

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI CHE SI INTENDE FAR VALERE:

______________________________________________________________________________


2) Denominazione: 	____________________________________________________________

codice fiscale: 	____________________________________________________________

rappresentato da 	____________________________________________________________

nella sua qualità di ___________________________________________________________  

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI CHE SI INTENDE FAR VALERE:

___________________________________________________________________________


(eventualmente ripetere indicando i dati relativi a “denominazione” “codice fiscale”, “rappresentato da”, “nella sula qualità di” qualora il Raggruppamento Temporaneo di Imprese sia composto da più di due mandanti)

[   ] di soddisfare il requisito di capacità tecnica – professionale di cui al suddetto punto g), presentando offerta quale mandatario di Raggruppamento Temporaneo di Imprese, costituendo o costituito, formato dai seguenti soggetti:

1) Denominazione: 	_____________________________________________________________

codice fiscale: 	______________________________________________________________

rappresentato da 	______________________________________________________________

nella sua qualità di ____________________________________________________________   

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI CHE SI INTENDE FAR VALERE

________________________________________________________________________________


2) Denominazione: 	______________________________________________________________

codice fiscale: 	______________________________________________________________

rappresentato da 	_____________________________________________________________

nella sua qualità di ___________________________________________________________  

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI CHE SI INTENDE FAR VALERE

___________________________________________________________________________

E/O

IN CASO DI AVVALIMENTO (BARRARE SE PERTINENTE)


[ ]  di avvalersi per soddisfare i requisiti di capacità economico finanziaria di cui al suddetto punto f), del seguente soggetto/dei seguenti soggetti:

1) Denominazione: 	______________________________________________________________

codice fiscale: 	______________________________________________________________

rappresentato da	______________________________________________________________

nella sua qualità di 	______________________________________________________________

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI DI CUI SI INTENDE AVVALERSI:

________________________________________________________________________________

2) Denominazione: 	______________________________________________________________

codice fiscale: 	______________________________________________________________

rappresentato da______________________________________________________________________________nella sua qualità di ________________________________________________________________   

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI DI CUI SI INTENDE AVVALERSI:

______________________________________________________________________________

[ ]  di avvalersi per soddisfare i requisiti di capacità tecnica - professionale, di cui al suddetto punto g), del seguente soggetto/dei seguenti soggetti:

1) Denominazione: 	______________________________________________________________

codice fiscale: 	_____________________________________________________________

rappresentato da	______________________________________________________________

nella sua qualità di 	______________________________________________________________

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI DI CUI SI INTENDE AVVALERSI:

________________________________________________________________________________

2) Denominazione: 	______________________________________________________________

codice fiscale: 	______________________________________________________________

rappresentato da	______________________________________________________________

nella sua qualità di       _____________________________________________________________   

INDICARE DI SEGUITO I REQUISITI DI CUI SI INTENDE AVVALERSI:

______________________________________________________________________________

DICHIARA INFINE

DI ESSERE A CONOSCENZA CHE LA PRESENTE MANIFESTAZIONE DI INTERESSE NON COSTITUISCE PROVA DEL POSSESSO DEI REQUISITI SOPRA DICHIARATI, CHE SARANNO ACCERTATI DALL’ENTE CONCEDENTE SECONDO LE MODALITÀ PREVISTE DALLA LETTERA D’INVITO  A PRESENTARE OFFERTA/DISCIPLINARE DI GARA.


(DA FIRMARE DIGITALMENTE COME INDICATO NELL'AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE) 

______________________________

PER PRESA VISIONE

IL MANDANTE DEL RAGGRUPPAMENTO

______________________

L’AUSILIARIO

___________________________


(DA FIRMARE DIGITALMENTE)


11
image1.png
COMUNE l

SFIRENZE




