
Spett.le ASL n. 3 di Nuoro 

S.C.  Provveditorato

provveditorato@pec.aslnuoro.it  

c.c. francomario.casula@aslnuoro.it
MODELLO 1- MANIFESTAZIONE D’INTERESSE
OGGETTO: AVVISO PUBBLICO ESPLORATIVO PER L’ACQUISIZIONE DI MANIFESTAZIONI DI INTERESSE PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI TELEMONITORAGGIO DI PAZIENTI AFFETTI DA BPCO.

Il/la sottoscritto/a _____________________ in qualità di_______________ e legale rappresentante del/della _________________________ (indicare ragione sociale e forma giuridica), con sede legale in _____________________, prov. ___, via _____________________________________, n. _____, codice fiscale n. ________________________________, partita IVA n. __________________________________ Tel.___________________________, E-mail _____________________________________, PEC ______________________________, quale soggetto proponente la presente manifestazione di interesse, consapevole della responsabilità penale a cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, tenuto conto degli artt. 46 e 47 del citato D.P.R. n. 445/2000.
PRESO ATTO

di tutte le condizioni e dei termini di partecipazione stabiliti nell’Avviso esplorativo pubblicato sul sito web istituzionale della ASL n. 3 di Nuoro (www.aslnuoro.it), nell’Albo Pretorio – sezione “Bandi e Gare” e sulla piattaforma di e-procurement Net4market (https://app.albofornitori.it/alboeproc/albo_ares); 

MANIFESTA

il proprio interesse ad essere invitato alla procedura negoziata avente ad oggetto:

“Servizio di telemonitoraggio di pazienti affetti da BPCO”.
A tal fine, ai sensi degli articoli 46, 47 e 48 del D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste dall'articolo 76 del citato D.P.R., per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,

DICHIARA

· di accettare che ogni comunicazione relativa alla procedura, di cui trattasi, venga validamente inviata al seguente indirizzo di posta elettronica certificata (della cui operatività il dichiarante assume ogni rischio) _______________________________: 

· di non rientrare in uno dei motivi di esclusione dalle procedure d’appalto di cui agli articoli 94 e seguenti del D.Lgs. n. 36/2023 e s.m.i.;

· di aver preso visione di tutte le condizioni contenute nell’avviso esplorativo e di accettarle integralmente;

· di essere a conoscenza che la presente manifestazione di interesse non costituisce proposta contrattuale e non vincola in alcun modo la Stazione Appaltante che sarà libera di seguire anche altre procedure e che la stessa si riserva di interrompere in qualsiasi momento, per ragioni di sua esclusiva competenza, il procedimento avviato senza che i soggetti richiedenti possano vantare alcuna pretesa;

· di essere a conoscenza che la presente istanza non costituisce prova di possesso dei requisiti generali richiesti per l’affidamento dell’appalto, i quali dovranno essere nuovamente dichiarati dall’interessato ed accertati dalla stazione appaltante secondo la normativa vigente in occasione della successiva procedura di affidamento;

· di essere iscritti al Registro delle Imprese presso la C.C.I.A.A. competente, per attività inerenti alla gara d’appalto di cui sopra;

· che le comunicazioni destinate all’Amministrazione procedente dovranno essere effettuate solo ed esclusivamente attraverso la piattaforma digitale accreditata Net4market;

· di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al GDPR - Regolamento UE n. 679/2016 e del D.lgs. n. 196/2003 e s.m.i. che i dati personali raccolti nel presente modulo e nella documentazione allegata saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e per gli eventuali procedimenti amministrativi e giudiziari conseguenti.

Unitamente alla presente manifestazione d’interesse si allega copia fotostatica di un documento di identità del sottoscrittore in corso di validità.

Luogo ____________________, il __/__/______ 

          
                                                                                                                                  ___________________________
(Firmato digitalmente)

