ALLEGATO 1
Redigere in carta da bollo da Euro 16,00 o in carta libera, con l'apposizione di un contrassegno
telematico (ex marca da bollo) del medesimo valore.
Dall'obbligo sono escluse le Cooperative sociali ed i loro Consorzi o Raggruppamenti, ai sensi del
punto 27-bis della Tabella di cui all'allegato B del D.P.R. 26.10.1972, n° 642, in quanto considerate
O.N.L.U.S. di diritto dal Decreto Legislativo 4.12.1997 n° 460.

DA COMPILARE E INSERIRE NELLA BUSTA A)

Al Comune di Foiano della Chiana-Provincia di Arezzo
Piazza Cavour, n° 1
52045-FOIANO DELLA CHIANA (Arezzo)

Tel. 0575/643235
Fax 0575/643237

OGGETTO: Istanza di partecipazione e offerta per |'affidamento quinquennale del servizio di
mensa presso la Residenza Socio-Assistenziale e le strutture scolastiche in Foiano della Chiana
(AR).

Importo posto a base di gara: Euro 2.254.265,40, pit I.V.A. nella misura di legge oltre ad oneri
per la sicurezza pari a Euro 1.227,30, non soggetti a ribasso d'asta e I.V.A. esclusa.

CIG.: 62258169E2

La sottoscritta impresa:

con sede in Via n°
C.F. P.I.V.A.
tel. fax mail

Rappresentata da (Cognome Nome)

In qualita di (indicare la carica sociale)

Timbro e firma del/i legale/i rappresentante/i:

Data




CHIEDE / CHIEDONO
DI PARTECIPARE ALLA PROCEDURA AD EVIDENZA PUBBLICA IN OGGETTO COME: (barrare
il riquadro che interessa)
IMPRESA INDIVIDUALE
SOCIETA' COMMERCIALE
SOCIETA COOPERATIVA
CONSORZIO FRA SOCIETA' COOPERATIVE DI PRODUZIONE E LAVORO
CONSORZIO TRA IMPRESE ARTIGIANE
CONSORZIO STABILE
CONSORZIO ORDINARIO
IMPRESA MANDATARIA DI UN RAGGRUPPAMENTO TEMPORANEO DI
CONCORRENTI
OPERATORE ECONOMICO DI CUI ALL'ARTICOLO 34, LETTERA F/BIS, DEL CODICE
A tal fine allega:
N° __ Modulo/i di DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA-ALLEGATO 2) - exarticoli 46 e
47 del D.P.R. n° 445/2000;
N° ___ Modulo/i di DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA-ALLEGATO 2.1);
N° ___ Modulo/i di DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA-ALLEGATO 2.2);
Garanzia a corredo dell'offerta: cauzione provvisoria per un importo pari a Euro

U Ooopoooop

Copia certificazione di sistema di qualita conforme alle norme europee della serie UNI
EN ISO 9000;
Garanzia a corredo dell'offerta: dichiarazione d'impegno da parte del fidejussore come
indicato agli articoli 75, comma 8, e 113 del Codice, a rilasciare la garanzia fideiussoria
definitiva per I'esecuzione del contratto, qualora I'offerente risultasse aggiudicatario;

U Due dichiarazioni rilasciate da istituti bancari o intermediari autorizzati;

O N° __ Modello G.AP.
Dichiara di aver effettuato il versamento, allegando copia originale o fotocopia dello stesso
corredata da dichiarazione di autenticita, della somma di Euro 140,00 dovuta a titolo di
contribuzione per il funzionamento dell'Autorita per la Vigilanza sui Contratti Pubblici di lavori,
servizi e forniture.
Eventuali comunicazioni dovranno essere inviate a:

o 0O 0o O

Ditta Sig./a
Via Citta Cap.
Fax. n° Tel. n®

In caso di R.T.I. deve essere compilato lo spazio riservato indicato nelle pagine sequenti.
In caso di Consorzi deve essere compilato lo spazio riservato indicato nelle pagine sequenti

DA COMPILARE PER I RAGGRUPPAMENTTI DI IMPRESE
DICHIARANO

Che il R.T.I. e costituito/verrd costituito dalle seguenti imprese:

IMPRESA:

VIA CAP. CITTA:

In qualita di Capogruppo/Mandataria % di partecipazione al R.T.I




IMPRESA:

VIA CAP. CITTA:

In qualita di Mandante % di partecipazione al R.T.IL.
IMPRESA:

VIA CAP. CITTA:

In qualita di Mandante % di partecipazione al R.T.I.
IMPRESA:

VIA CAP. CITTA:

In qualita di Mandante % di partecipazione al R.T.IL.

Totale % di partecipazione del R.T.I.

Inoltre, DICHIARANO:

O di non partecipare alla procedura negoziata in altro RT.I. o consorzio, oppure
individualmente e contemporaneamente in associazione o consorzio;

O (in caso di R.T.I. non ancora costituito): di impegnarsi in caso di aggiudicazione della
gara, a conferire mandato collettivo speciale con rappresentanza ad uno di essi
(mandatario) che, in caso di aggiudicazione, stipulera il contratto in nome e per conto
proprio e delle mandanti;

O (in caso di R.T.I. gid costituito): di allegare copia autentica del mandato collettivo
speciale con rappresentanza.

Timbro e firma del/i legale/i rappresentante/i:

Data

DA COMPILARE PER I CONSORZI
DICHIARA
1. Indicazione della tipologia di Consorzio

come risulta dall'atto costitutivo che si allega

2. Intenzione di svolgere la fornitura in proprio:




a s
O No

3. Che la/e consorziata/e designata/e ad eseguire il servizio di cui all'oggetto e/sono la/le
seguente/i impresa/e:

delle quali allega la documentazione prescritta dal Documento Unificato di invito.

4. Che l'erogazione dei servizi oggetto del presente affidamento rientra nelle finalita statutarie
del consorzio.

Data

Timbro e firma del Legale Rappresentante

ALLEGARE COPIA FOTOSTATICA NON AUTENTICATA DI UN DOCUMENTO D'IDENTITA
VALIDO DEL SOTTOSCRITTORE




