Modello manifestazione interesse
(da compilarsi da parte di ciascuperatore economico)

Oggetto: RICHIESTA DI PARTECIPAZIONE ALLA PROCEDURA DI GARA PER
L’AFFIDAMENTO DELLA FORNITURA IN NOLEGGIO Dl:

SISTEMA DI MONITORAGGIO CARDIOLOGICO tipo MOD. EFFI CIA da
destinare all’u.o. di CARDIOLOGIA/U.T.I.C. del PRES IDIO
OSPEDALIERO di CIVITANOVA MARCHE — ASUR — AREA VAST AN. 3

|0 10 1Yo 41 (o

10 0T 11 = o [
(0[S F= R B 1 =YL @ g =T 4 [
consede iN...cccvviiviiiiiiiineennn., pca............ Vid o
COA.FiSC.uniiiniiiiieie e e e e Part. IVA ..
Tl o FAX e cod. attivita ..........ccevvninnnnn.
INPS:sededi......cccoovviiiiiiiiiii i matr.N......ocovveieiieins

INAIL: sede di....c.oooviiiiiii e, matr.N.....oooeevvieeiiiee e,

MANIFESTA

Il proprio interesse a partecipare alla proceduragata perl’affidamento dellaFORNITURA IN
NOLEGGIO Dl:

SISTEMA DI MONITORAGGIO CARDIOLOGICO tipo MOD. EFFI CIA da
destinare all’u.o. di CARDIOLOGIA/U.T.I.C. del PRES IDIO
OSPEDALIERO di CIVITANOVA MARCHE — ASUR — AREA VAST AN. 3

0 in forma singola
o] in forma associata/ in Consorzio di tipo ................. n qualitd di mandatario
0 in forma associata/ in Consorzio di tipo ................. n.gualita di mandante

ed a tal fine consapevole del fatto che, in cadaldita in atti e mendaci dichiarazioni, verrarapplicate

nei suoi riguardi, ai sensi dell’articolo 76 del Bm.445 del 28.12.2000, le sanzioni previste dalice
penale e dalle leggi speciali in materia, oltree albnseguenze previste dall'art.75 del DPR n.445 de
28.12.2000 medesimo, ai sensi degli artt.46 e 4DB& n.445 del 28.12.2000

DICHIARA

di non versare nelle cause di esclusione daglilappeblici previste dell’art. 80 del D.Lgs. 50/26 e di
essere in regola con l'assolvimento di tutti glibbghi di versamento dei contributi assicurativi,
previdenziali, antinfortunistici stabiliti dallag@énte normativa;

di possedere il requisito di idoneita professior(ale. 83 c¢.3 D.Lgs. 50/2016 di essere iscritto neglistro
della Camera di Commercio, Artigianato e Agricatuw nel registro delle Commissioni provinciali per
I'artigianato, o presso i competenti ordini profeasli;

di possedere il requisito di capacita economidaantiaria (art. 83 c.4 D.Lgs. 50/2016 di averefatturato
globale complessivo d'impresa, realizzato nella@d5, di €. ........... (iva esclusa) — attenzione: non
dovra essere inferiore al livello minimo pari a UN@lta/volte I'importo dei lotti d'interesse;

di possedere tutti requisiti di idoneita tecnicafpssionale necessari per la corretta esecuziolia de
fornitura di cui all’art. 26, del D.Lgs. n. 81/2088.m.i.;



il _n. di dipendenti

“

-che il C.C.N.L. applicato €

e (P.C.l) - POSIZIONE

-in caso di assenza di dipendenti indicare SEDE INPS
CONTRIBUTIVA INDIVIDUALE)

- la Ditta & iscritta/assicurata ai seguenti entvjglenziali:
1 1) INPS: Matricola

[0 2) INAIL Matricola
Ovvero La Ditta non e soggetta ad iscrizione véXdS, INAIL, CASSE EDILI per i seguenti motivi:

Sede Inps:
Sede Inail:

- di essere in grado di comprovare quanto dichdarat

- indica, quale domicilio eletto, il seguente etio:

IL LEGALE RAPPRESENTANTE

allegare copia fotostatica non autenticata di un dmumento di identita valido

Ai sensi del D.Lgs 196 del 30.06.2003, i dati fordalle imprese concorrenti sono trattati per lmdlita
connesse alla presente gara e per I'eventuale sisiee stipula e gestione del contratto, il loro famimento &
obbligatorio per le ditte che vogliano partecipaa#ia gara e I'ambito di diffusione dei dati medesinquello
definito dalla L.n.241/1990 e s.m. e dalla normatvigente in materia di appalti pubblici.



