
ALLEGATO 1 - Modulo per manifestazione interesse a partecipare alla procedura negoziata 

 

Spett.le Comune di La Maddalena 

Ufficio Servizi Sociali 

protocollo@pec.comunelamaddalena.it 

 

OGGETTO:  Manifestazione d’interesse a partecipare alla procedura negoziata ai sensi dell’art. 
50, comma 1 lettera e) del D.Lgs. 36/23 per l’affidamento della gestione del servizio di 
Assistenza Domiciliare per anziani e Disabili  – 16 Novembre 2025 – 15 Novembre 2028. 

 

 

Il sottoscritto ….………………………………….…………………………………............................……….…………………………………. 

nato il ……………………………………. a ……………………………………………………………………….….…...................................... 

residente in ……………………………….……….. Provincia ………… Via .………….…………………….……................................. 

in qualità di legale rappresentante dell’operatore economico ………………………………...…………..…....................... 

con sede in ……………………………………….. CAP ……….. Provincia ……… Via ………………………………………………………… 

con codice fiscale n ………………..………………….……………… partita IVA n ……………………….…………………………........... 

telefono ………………………………… P.E.C. ……………………………………..………...... e-mail ………………………………………….. 

 

MANIFESTA 

il proprio interesse ad essere invitato alla procedura negoziata di cui all’oggetto e dichiara sin d’ora di 
essere in possesso dei requisiti di ordine generale e speciale previsti dall’Avviso per la manifestazione di 
interesse. 

A tale fine allega: 

 Dichiarazione sostitutiva di atto notorio resa dal Rappresentante Legale ai sensi del D.P.R. n. 
445/2000 attestante: iscrizione all’Albo Regionale Cooperative Sociali di tipo A o alla Camera di 
Commercio e il possesso requisiti di cui all’art. 6 dell’avviso pubblico allegato; 

 dichiarazione di iscrizione e abilitazione al sistema telematico Sardegna CAT con iscrizione alla 
Categoria merceologica AL-96; 

 elenco dei servizi identici a quelli oggetto dell’appalto svolti nel triennio antecedente alla presente 
manifestazione di interesse; 

 Elenco del personale che si intende impiegare per espletamento del servizio, con relative 
qualifiche; 



 Codice Fiscale dell’organismo partecipante e copia del documento d’identità del legale 
rappresentante; 

DICHIARA INOLTRE 

 di essere in regola con il pagamento di imposte, tasse e contributi a favore dell’erario, di Enti 
pubblici e della cassa di previdenza professionale; 

 di non trovarsi in situazioni di incompatibilità, inconferibilità o conflitto di interessi con il Comune di 
La Maddalena come previsto da legge; 

 di accettare le condizioni previste dalla manifestazione di interesse. 

 

 

Luogo e data 

 

___________________________     

Timbro e firma del Legale Rappresentante 

 

_____________________________   

 

INFORMAZIONE E ACCESSO AI DATI PERSONALI 
Regolamento UE 2016/679 – Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati 

 
I dati personali forniti saranno trattati esclusivamente per le finalità istituzionali, strumentali o connesse al presente 
procedimento, con le modalità e nei limiti stabiliti dal vigente Regolamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo e del 
Consiglio del 27 aprile 2016. 
 
Il trattamento dei dati sarà effettuato mediante strumenti informatici oltre che manuali e su supporti cartacei, ad 
opera di soggetti appositamente incaricati. 
 
Il/La sottoscritto/a___________________________________________________________________esprime il proprio 
consenso al trattamento dei propri dati personali per le finalità relative al presente procedimento, con le modalità e nei 
limiti previsti dal vigente Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati – Regolamento UE 2016/679 del Parlamento 
Europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016. 
 
La Maddalena _____________________ 

Firma per accettazione ____________________________ 
 
 

 

 


