Allegato A1
FAC-SIMILE
Modulo | ISTANZA LEPRE EUROPEA DI ALLEVAMENTO

INDAGINE DI MERCATO CON RICHIESTA DI PREVENTIVO DI SPESA PER
FORNITURA DI SELVAGGINA DELLA SPECIE LEPRE DI ALLEVAMENTO PER LA
STAGIONE DI RIPOPOLAMENTO ANNO 2019 NEL TERRITORIO DELL’ATC PG1

CIG Z9026FC59A

Il sottoscritto

nato a il

in qualita di Titolare (o legale rappresentante)

dell’operatore economico

Via n.

con sede in

Numero di telefono

numero di fax
PEC

CHIEDE

Di partecipare alla “INDAGINE DI MERCATO CON RICHIESTA DI PREVENTIVO DI
SPESA PER LA FORNITURA DI SELVAGGINA DELLA SPECIE LEPRE DI
ALLEVAMENTO PER LA STAGIONE DI RIPOPOLAMENTO ANNO 2019 NEL
TERRITORIO DELL’ATC PG 1.

A tal fine, ai sensi degli artt. 21, 38, 46, 47 del D.P.R. 28 febbraio 2000, n.445 e consapevole
delle pene stabilite per false e mendaci dichiarazioni dagli artt. 483, 495 e 496 c.p., sotto la
propria personale responsabilita, dichiara ed attesta quanto segue:

a) che I'operatore economico risulta
iscritto nel Registro unico delle imprese della competente Camera di Commercio
di , con le seguenti indicazioni:

— numero di iscrizione:

— natura giuridica:

— ragione (o denominazione sociale,)

— sede legale

— oggetto dell'attivita

— generalita e indicazione del titolare in caso di impresa individuale ovvero di tutti i legali

rappresentanti in caso di impresa societaria




— codice fiscale
— partita l.V.A.

b) di avere preso esatta cognizione della natura della fornitura da prestare, oggetto della
indagine di mercato, e dei luoghi di esecuzione e di tutte le circostanze generali e particolari
che possono influire sulla prestazione del medesimo o sul contenuto dell’offerta, ovvero
sulle condizioni contrattuali e di avere giudicato il prezzo offerto remunerativo e di accettare,
senza condizioni e/o riserve tutte le disposizioni contenute nell’avviso, nei documenti allegati
e di avere tenuto conto, nella formulazione del preventivo, di eventuali maggiorazioni per
lievitazione dei prezzi che dovessero intervenire durante I'esecuzione della prestazione,
rinunciando fin d’ora a qualsiasi azione o eccezione in merito;

c) di non versare in alcuna delle condizioni di cui all’art. 80 del D.Lgs. n. 50/2016 e ss.mm.ii
e che non & destinataria di provvedimenti interdettivi di cui all’art. 36 bis del D.L. n. 223/2006
convertito con modificazioni dalla Legge 248/2006, e risulta in regola con le norme che
disciplinano la certificazione di regolarita contributiva - art. 16 bis, comma 10 del D.L.
185/2008 convertito con modificazioni dalla Legge 2/2009;

d) di essere in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili — art. 17
della Legge 68/1999;

e) che le proprie posizioni [.N.P.S. e I.N.A.I.L., il luogo dove la ditta & iscritta, il numero di
matricola, il numero degli addetti e il CCNL applicato ai dipendenti sono i seguenti:

— INPS sede di Matricola INPS
— INAIL sede di Codice Cliente INAIL
— N. addetti applica ai dipendenti il CCNL

f) di aver realizzato negli ultimi tre esercizi antecedenti la data della “indagine di mercato”
un fatturato medio annuo, almeno pari ad € 40.000,00 (quarantamila /00) IVA esclusa:
Indicare il fatturato globale d’impresa:

Anno € (diconsi euro ) IVA esclusa;
Anno € (diconsi euro ) IVA esclusa;
Anno € (diconsi euro ) IVA esclusa;

g) di aver eseguito prestazioni analoghe alla fornitura oggetto della proposta, nell’ultimo
triennio, per un importo complessivo non inferiore a euro € 20.000,00 (ventimila /00) IVA
esclusa:

FORNITURE EFFETTUATE
PERIODO DESCRIZIONE COMMITTENTE IMPORTO

(euro iva esclusa)




i) di impegnarsi a non subappaltare o concedere in cottimo ad altri operatori economici tutto
o parte della fornitura;

I) che in caso di affidamento, assolvera a tutti gli obblighi relativi alla tracciabilita dei flussi
finanziari di cui alla Legge n. 136/2010; di essere a conoscenza degli obblighi a proprio
carico disposti dalla Legge n. 136/2010 e di prendere atto che il mancato rispetto degli
obblighi di tracciabilita dei flussi finanziari, oltre alle sanzioni specifiche, comporta la nullita
assoluta del contratto, nonché determina la risoluzione di diritto del contratto nel caso di
mancato utilizzo del bonifico bancario o postale ovvero degli altri strumenti idonei a
consentire la piena tracciabilita delle operazioni;

m) di impegnarsi a mantenere valida e vincolante l'offerta per 60 (sessanta) giorni
consecutivi a decorrere dalla scadenza del termine per la presentazione dei preventivi;

n) di impegnarsi, in caso di affidamento dell’appalto a svolgere la fornitura anche in
pendenza di formale stipula di contratto;

o) di applicare a favore dei lavoratori dipendenti (e, se cooperativa, anche verso i soci)
condizioni normative e retributive non inferiori a quelle risultanti dai contratti collettivi di
lavoro e dagli accordi decentrati relativi ai luoghi in cui si esegue I'appalto, se piu favorevoli
nei confronti dei soggetti suddetti rispetto a quelle dei contratti di lavoro e degli accordi del
luogo in cui ha sede I'lmpresa, nonché di rispettare le norme e le procedure previste dalla
normativa vigente in materia;

p) di prendere atto ed accettare che eventuali rettifiche, integrazioni o chiarimenti riferiti agli
atti di gara, verranno pubblicati sul sito web del’lATC PG 1 e sulla piattaforma digitale
https://app.albofornitori.it/alboeproc/albo _umbriadc

Si allega:

1.  Copia dellAvviso “INDAGINE DI MERCATO CON RICHIESTA DI PREVENTIVO DI
SPESA PER FORNITURA DI SELVAGGINA DELLA SPECIE LEPRE Dl
ALLEVAMENTO PER LA STAGIONE DI RIPOPOLAMENTO ANNO 2019 NEL
TERRITORIO DELL’ATC PG1”, debitamente firmato in ogni foglio per conoscenza ed
accettazione;

2. Certificato rilasciato dal’ASL competente per territorio da cui risulti che I'impianto di
allevamento si trova nelle migliori condizioni igienico-sanitarie e la relativa iscrizione
con codice identificativo aziendale;

3. Dichiarazione di provenienza degli animali, corredata da attestazione sanitaria
rilasciata dal servizio veterinario dellA.S.L. competente per territorio dell’azienda di
provenienza attestante che la selvaggina non presenta alcun sintomo di malattia e che
e esente da vincoli sanitari per 'immissione in liberta; I'attestazione sanitaria deve
essere integrata dalla dichiarazione che nell’azienda in cui & avvenuta la cattura non
si siano registrati casi di tulameria da almeno 12 mesi, casi di rabbia da almeno 6 mesi
e casi di sindrome della lepre bruna europea ( EBHS) da almeno 3 mesi.

Addi

Il titolare (o legale rappresentante)

Si allega alla presente fotocopia semplice di un documento d’identita del sottoscrittore, ai sensi del D.P.R. 445/2000.



