
DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

[bookmark: _Hlk222306865]Procedura negoziata con invito ai sensi dell’art. 50, comma 1, lettera e) del D.Lgs. n. 36/2023 per l’aggiudicazione del Servizio di sorveglianza sanitaria e nomina del medico competente di cui al D.Lgs. n. 81/2008 e s.m.i.
CIG: BAAEC6199F – Gara: G01140
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PROVINCIA DI MATERA
Area Tecnica



Il sottoscritto _________ -_________, nato a _________ (__) il ________ e residente in __________ (__) alla ________, ____ - C.F. ______________, in qualità di ________________ della ditta _______________ con sede legale in _________ (__) alla ____________, ___, Tel. _____________, E-mail ______________, PEC ________________ - P.IVA ____________, consapevole delle sanzioni penali previste all’articolo 76 del D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, 


DICHIARA

di manifestare l’interesse a partecipare alla procedura di aggiudicazione del Servizio in oggetto mediante procedura negoziata con invito, ai sensi dell’art. 50, comma 1, lettera e) del D.Lgs. n. 36/2023
□ come professionista singolo;
□ come legale rappresentante della società:
…………………………………………………………………………………………………………
□ come capogruppo di un’associazione temporanea tra i seguenti professionisti:
…………………………………………………………………………………………………………
□ come mandante di un’associazione temporanea tra i seguenti professionisti:
…………………………………………………………………………………………………………

Il sottoscritto, inoltre, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 consapevole delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 del medesimo D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate

                                                        DICHIARA ALTRESI’:

a) di essere in possesso dei requisiti di ordine generale di cui al Capo II - I requisiti di ordine generale - del D.Lgs. n. 36/2023 (artt. 94 - 98);
b) di essere in possesso di idonea polizza assicurativa per incarichi professionali, che si allega;
c) ai sensi dell’art. 53, co. 16 ter, del D.Lgs. n. 165/2001 (e s.m.i.) come introdotto dall’art. 1 della Legge n. 190/2012 (e s.m.i.) di non aver assunto alle proprie dipendenze personale già dipendente della stazione appaltante che abbia esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto della stazione appaltante medesima nei tre anni antecedenti la data di pubblicazione della gara;
d) l’assenza di incompatibilità con l’incarico in oggetto;
e) di avere conseguito la seguente laurea presso ____________________________________________________;
f) di essere abilitato all’esercizio della professione di ________________________e di essere iscritto al relativo Albo professionale con il n. ____________________________;
g) di dare espresso assenso al trattamento dei dati personali, finalizzato alla gestione della procedura di selezione e degli adempimenti conseguenti ai sensi del D.Lgs 196/2003;

L’operatore economico dichiara, inoltre, di possedere i seguenti requisiti:

REQUISITI DI IDONEITÀ PROFESSIONALE

- iscrizione all'Ordine dei Medici              
- possesso dei requisiti di cui all'art. 38 del D.lgs. n.81/2008 e s.m.i.        

REQUISITI DI CAPACITÀ ECONOMICA E FINANZIARIA
- copertura assicurativa contro i rischi professionali (massimale non inferiore a € 1.000.000,00) 

REQUISITI DI CAPACITÀ TECNICHE E PROFESSIONALI

- aver svolto attività analoghe a quelle oggetto del Servizio in parola, effettuate per almeno 5 anni, anche non consecutivi, per soggetti pubblici      
- disponibilità un laboratorio di analisi cliniche sito nell’ambito comunale della città di Matera   

L’operatore economico attesta di essere informato, ai sensi e per gli effetti del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati – Regolamento UE 2016/679, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la dichiarazione viene resa.

Matera, lì 	

                                                                               (firma)_______________________________________

image1.png





        PROVINCIA DI MATERA   Area Tecnica       DOMANDA DI PARTECIPAZIONE     P rocedura negoziata  con invito ai sensi dell’art. 50, comma 1, lettera e) del D.Lgs. n. 36/2023   per  l’a ggiudicazione   del  Servizio di sorveglianza sanitaria e  nomina del   medico competente di cui al D.Lgs.   n.  81/2008 e s.m.i.   CIG:   BAAEC6199F   –   Gara :  G01140     Il sottoscritto _________  - _________, nato a _________ (__) il ________ e residente in __________ (__) alla  ________, ____  -   C.F. ______________, in qualità di ________________ della ditta _______________ con  sede legale in _________ (__) alla ____________ , ___, Tel. _____________, E - mail ______________, PEC  ________________  -   P.IVA ____________ , consapevole delle sanzioni penali previste all’articolo 76 del  D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci,        DICHIARA     di manifestare l’interesse a partecipare alla procedura di aggiudicazione del Servizio in oggetto  mediante  procedura negoziata con invito ,   ai sensi dell’art. 50, comma 1, lettera e) del D.Lgs. n. 36/2023   □   come   professionista   singolo;   □  come   legale   rappresentante   della   società:   …………………………………………………………………………………………………………   □  come   capogruppo   di   un’associazione   temporanea   tra   i   seguenti   professionisti:   …………………………………………………………………………………………………………   □   come   mandante  di un’associazione temporanea   tra i seguenti   professionisti:   …………………………………………………………………………………………………………     Il sottoscritto, inoltre, ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 consapevole delle   sanzioni penali previste dall’articolo 76 del medesimo D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e   dichiarazioni   mendaci   ivi   indicate                                                              DICHIARA   ALTRESI’:     a)   d i   essere   in   possesso   dei   requisiti   di   ordine   generale   di   cui   al Capo II  -   I requisiti di ordine generale  -   del   D.L gs.   n.   36/2023   ( artt.   94   -   98) ;   b)   di   essere   in   possesso   di   idonea   polizza   assicurativa   per   incarichi   professionali, che si allega;   c)   ai sensi dell’art. 53, co. 16 ter, del D.Lgs. n. 165/2001 (e s.m.i.) come introdotto dall’art. 1 della   Legge   n.  190/2012 (e s.m.i.) di non aver assunto alle proprie dipendenze personale già dipendente della stazione  appaltante che abbia esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto della stazione appaltante medesima  nei tre anni antecedenti la data di pubb licazione della gara ;   d)   l’assenza di incompatibilità con l’incarico in oggetto;   e)   di avere conseguito la seguente laurea presso   ____________________________________________________ ;   f)   di essere abilitato all’esercizio della professione di  ________________________ e di essere iscritto al relativo  A lbo  professionale con il n . ____________________________ ;   g)   di dare espresso assenso al trattamento dei dati personali, finalizzato alla gestione della procedura di selezione e 

