Allegato B)

Modello Manifestazione di Interesse riservato alle Cooperative Sociali di tipo B in
Raggruppamento Temporaneo

Spett.le

Acquedotto del Fiora S.p.A.
Via Mameli n. 10

58100 Grosseto

OGGETTO: AVVISO PUBBLICO DI MANIFESTAZIONI DI INTERESSE RISERVATO ALLE
COOPERATIVE SOCIALI DI TIPO B DI CUI ALLA LEGGE N. 381/91.

Selezionare il servizio per il quale si manifesta interesse con il presente modello:
e categoria di acquisto: reception/ portierato: Vocabolario comune per gli appalti
(CPV): Vocabolario principale: Oggetto principale 98341120-2

e taglio del verde e manutenzione spazi aperti: Vocabolario comune per gli appalti
(CPV): Vocabolario principale: Oggetto principale 77211400-6

e traslochi/facchinaggio: Vocabolario comune per gli appalti (CPV): Vocabolario
principale: Oggetto principale 98392000-7

e raccolta rifiuti non pericolosi delle sedi: Vocabolario comune per gli appalti (CPV):
Vocabolario principale: Oggetto principale 90513000-6

e piccole attivita di manutenzione: Vocabolario comune per gli appalti (CPV):
Vocabolario principale: Oggetto principale 50000000-5

1 SOEOSCIIEEO wevveeeeeeeeeeeeee e e Nato il cooeoeeeeeeeeeeeenn. QA e ,
residente a .........cccoceeevvecenreinncnns (Prov. ...cceueeee ), inVia e 1 PR , in qualita di
Capogruppo delle Cooperative Sociali di tipo B unite in RTI,

MANIFESTA
Il proprio interesse ad essere invitato alla successive procedure negoziate su sistema di e.
Procurement della piattaforma SAP per 1’affidamento dei servizi di cui sopra, in qualita di:

DICHIARA

L’RTI risulta cosi composto:

Nome della Cooperativa Capogruppo
Indirizzo

Sede Legale
Codice Fiscale




PIVA

e-mail

PEC

Telefono

Iscrizione alla Camera di Commercio. Indicare numero e Provincia

Nome della Cooperativa Partecipante
Nome del referente

Indirizzo
Sede Legale
Codice Fiscale

P.IVA

e-mail

PEC

Telefono

Iscrizione alla Camera di Commercio. Indicare numero e Provincia




Nome della Cooperativa Partecipante
Nome del referente

Indirizzo
Sede Legale
Codice Fiscale
PIVA

e-mail

PEC

Telefono

Iscrizione alla Camera di Commercio. Indicare numero e
Provincia

Nome della Cooperativa Partecipante
Nome del referente

Indirizzo
Sede Legale
Codice Fiscale
P.IVA

e-mail

PEC

Telefono

Iscrizione alla Camera di Commercio. Indicare numero e
Provincia

Nome della Cooperativa Partecipante
Nome del referente

Indirizzo
Sede Legale
Codice Fiscale
PIVA

e-mail

PEC

Telefono

Iscrizione alla Camera di Commercio. Indicare numero e
Provincia

Nome della Cooperativa Partecipante
Nome del referente

Indirizzo
Sede Legale
Codice Fiscale
P.IVA

e-mail

PEC




Telefono

Iscrizione alla Camera di Commercio. Indicare numero e
Provincia




A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/2000, consapevole delle sanzioni penali
previste dall’art. 76 del medesimo Decreto per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni
mendaci ivi indicate, ai fini della dimostrazione del possesso dei requisiti di accesso alla
presente indagine di mercato

DICHIARA

o  Che tutte le cooperative sociali in raggruppamento temporaneo sono costituite ai sensi dell’art.
9, comma 1 della Legge 381/1991;

o  Che tutte le cooperative sociali sono regolarmente iscritte all’Albo Regionale - Sezione B per
attivita che giustifichino il loro interesse all’asse progettuale prescelto;

o L’insussistenza per tutte le cooperative sociali in RTI di una qualsiasi causa di esclusione
prevista dall'art. 80 del D. Lgs. 50/2016;

o La Tracciabilita dei Flussi Finanziari, ai sensi del DPR 445/2000 e della Legge 136/2010;
o Il rispetto da parte di tutte le cooperative delle prescrizioni alla Legge 81/2008 in materia di
tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro;

o Che tutte le imprese in associazione sono in regola con le norme di cui agli artt. 2, 3, 4,
5 e 6 della Legge 142/2001 relativi al rispetto dei diritti individuali e collettivi del socio
lavoratore, al trattamento economico, all’osservanza delle disposizioni in materia
previdenziale ed assicurativa;

o Che ogni singola cooperativa costituente il RTI ¢ attiva da almeno un anno;

o di possedere un fatturato globale medio annuo nell’ultimo biennio non inferiore a
100.000 €;

o Che ogni cooperativa appartenente al raggruppamento rispetta quanto previsto dall’art. 4 della
Legge 381/91 e ss.mm.ii. Rientrano nella classificazione delle persone svantaggiate;

o  Che le suddette persone svantaggiate costituiscono almeno il 30% dei lavoratori impiegati in
ciascuna cooperativa al momento di adesione alla presente indagine di mercato;

o Che la condizione di persona svantaggiata risulta dalla documentazione prodotta da una
Pubblica Amministrazione, fatto salvo il diritto alla riservatezza;

o di impegnarsi ad iscriversi e ad abilitarsi nella piattaforma telematica sistema di e.
procurement della piattaforma SAP per la categoria merceologica relativamente il servizio scelto
indicando il CPV di interesse :

o CPV:
o CPV:
o CPV:
o CPV:
o CPV:

entro la data di scadenza per la presentazione delle manifestazioni di interesse;

Resta inteso che la compilazione del presente modello non costituisce prova a garanzia del
possesso dei requisiti richiesti dalla misura in oggetto. Questi, dichiarati dall’interessato,
saranno sottoposti a verifica.



Le Parti si danno reciprocamente atto di aver reso disponibile I'informativa relativa ai dati
trattati. Si rinvia alla url www.fiora.it/privacy/informativeprivacy.html. La durata del
trattamento e strettamente connessa all’oggetto contrattuale;

i dati saranno trattati secondo le finalita proprie del contratto, funzionalmente allo
svolgimento dell’oggetto contrattuale ed agli obblighi di legge. Le Parti, altresi, si impegnano
a comunicare, gli estremi del Data Protection Officer che in Acquedotto del Fiora dal 25.5.2018
e I'Avv. Valentina Frediani, raggiungibile all'indirizzo DPO@fiora.it..

Luogo e data Firma del Legale Rappresentante
Allegato: fotocopia del documento di identita in corso di validita del sottoscrittore.







