
ALLEGATO A) 

 

 
Spett.le COMUNE DI SAN PIETRO IN CARIANO 

AREA 1 SEGRETERIA GENERALE - SERVIZI SOCIALI 
PEC sanpietroincariano.vr@cert.ip-veneto.net 

 

 
 
ISTANZA DI MANIFESTAZIONE D’INTERESSE A PARTECIPARE ALLA PROCEDURA NEGOZIATA PER 
L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI GESTIONE DELLE ATTIVITÀ TERRITORIALI A FAVORE DI MINORI, 
GIOVANI E FAMIGLIE DEL COMUNE DI SAN PIETRO IN CARIANO. PERIODO: DAL 05.06.2023 AL 
10.06.2026 (RINNOVABILE PER ULTERIORI TRE ANNI FINO AL 10.06.2029). 

 

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

Nato/a a …………………………..………………………………………………………. il ……………………………….………………… 
 

Titolare o legale rappresentante 
dell’organizzazione …………………………………………..…………………………….. 
 

Con sede legale in …………………….……….…………………………………… Provincia …………….. CAP ………….……… 
 

Indirizzo ……………….………….………………………………………………………………………………………………………………. 
 

Cod. Fiscale …………………………………………………..………… Partita IVA ………………………………………………..…… 
 

Telefono …………………………………………………………………………………………………………………………………………... 
 

E-mail ………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

P.E.C. …………………………………………………………………………………………………………………………..…………………… 

In nome e per conto dell’operatore economico che rappresenta, manifesta il proprio interesse a 
partecipare alla procedura negoziata per l’affidamento della gestione del servizio in oggetto.  

A tal fine, consapevole del fatto che, in caso di mendace dichiarazione, verranno applicate, ai sensi 
degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e successive modifiche ed integrazioni, le sanzioni previste 
dagli artt. 75 e 76 del citato decreto e dal Codice Penale e dalle leggi speciali in materia di falsità 
negli atti dichiarazioni mendaci 

 

D I C H I A R A 

 

 che l’operatore economico, se obbligato, è iscritto alla Camera di Commercio, Industria, 
Artigianato e Agricoltura con attività adeguata in riferimento a quella oggetto del presente avviso 
(in caso di mancata iscrizione darne motivazione); 

 

 [in caso di cooperativa sociale] che l’operatore economico, è iscritto all’albo regionale delle 
Cooperative sociali al n. ___________________________________ sez. ____________________ 
dalla data del __________________________________________________________________ ; 
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ALLEGATO A) 

 che non ricorre, nei confronti del firmatario dell’istanza e dei soggetti di cui all’art. 80 alcuna delle 
cause di esclusione previste dall’art. 80 del D.Lgs. 50/2016 e delle altre norme che sanciscono 
l’incapacità di contrarre con la pubblica amministrazione; 

 

 che l’organizzazione è registrata e abilitata alla piattaforma SINTEL, nei codici Ateco riconducibili 
alla categoria merceologica CPV  85300000-2 Servizi di assistenza sociale e servizi affini” per  la 
centrale di committenza “Unione Montana dell’Unione Baldo-Garda”; 

 

 che il soggetto che rappresenta possiede tutti i requisiti minimi richiesti dalla stazione appaltante 
nell’Avviso manifestazione d’interesse, cui la presente istanza si riferisce, per la partecipazione 
alla procedura di selezione: 
Requisito di carattere tecnico: Aver svolto nel triennio antecedente la data del presente avviso (2020-2022), 

il servizio di gestione di attività territoriali a favore di minori, giovani e famiglie o servizi analoghi, a favore 

di un Ente pubblico o di un soggetto giuridico privato, per un importo totale nel triennio non inferiore ad 

€ 365.710,80 (IVA esclusa). 

Per le imprese che abbiano iniziato l’attività da meno di tre anni, il requisito di capacità tecnica deve essere 

rapportato al periodo di attività: quindi con riferimento all’importo totale si applicherà la seguente formula 

[(€ 365.710,80/3 x anni di attività].  
 

 (solo in caso di RTI/Consorzio – cancellare se non ricorre): che il soggetto che rappresenta, qualora 
venisse invitato a partecipare alla procedura negoziata, dichiara sin d’ora che intende presentare 
offerta come: 
 mandatario di un  RTI/consorzio ordinario con le seguenti imprese: ______________________ 

______________________________________________________________________________; 
 

in possesso dei seguenti requisiti di qualificazione ______________________________________ 
______________________________________________________________________________; 
 

oppure 
 

 consorzio di cui all’art. 45,comma 2, lett. b) e c) del D.Lgs. 50/2016); 
 

 (solo in caso di avvalimento): che il soggetto che rappresenta intende avvalersi per il 
soddisfacimento del seguente requisito _____________________________________________ 
della seguente impresa ausiliaria _______________________________________ avente sede in 
_____________________________________________________________________________; 

 

 di essere a conoscenza che la presente istanza non costituisce proposta contrattuale e non 
vincola in alcun modo la stazione appaltante che sarà libera di seguire anche altre procedure e 
che la stessa stazione appaltante si riserva di interrompere in qualsiasi momento, per ragioni di 
sua esclusiva competenza, il procedimento avviato, senza che i soggetti istanti possano vantare 
alcuna pretesa; 

 

 di essere a conoscenza che la presente istanza non costituisce prova di possesso dei requisiti 
generali e speciali richiesti per l’affidamento del servizio;   

 

 di essere informato, ai sensi e per gli effetti dell’art. 13 della legge n. 196/2003 e del G.D.P.R. n. 
679/2016, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 
nell’ambito e ai fini del procedimento per il quale la presente manifestazione viene resa; 

 

 di essere edotto degli obblighi derivanti dal codice di comportamento di cui al D.P.R. n. 62/2013 
e dal codice di comportamento del Comune di San Pietro in Cariano e d’impegnarsi, in caso 
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d'aggiudicazione, ad osservare e a far osservare ai propri dipendenti e collaboratori il suddetto 
codice, pena la risoluzione del contratto; di approvare ed osservare altresì il patto d’integrità. 

 

___________________________________, lì __________________ 
 

FIRMA 
 

_________________________________ 

 

 
Allegare fotocopia del documento di identità in corso di validità del sottoscrittore/i ai sensi dell'art. 
38 del D.P.R. 445/2000. 
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