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MODELLO ISTANZA DI PARTECIPAZIONE  

Spett. le  Ente d’Ambito Napoli 2 

Piazza Umberto, n° 1 Frattamaggiore 

(Palazzo Comunale) 

 pec: atonapoli2@pec.it  

 

OGGETTO: AVVISO DI MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L’AFFIDAMENTO 

ESTERNO DI SERVIZI PER ATTIVITÀ DI VERIFICA ASSOGGETTABILITÀ A VAS/VI E 

PREDISPOSIZIONE DI VAS INTEGRATA CON VALUTAZIONE D’INCIDENZA – 

AGGIORNAMENTO DEL PIANO D’AMBITO EDA NAPOLI 2, DA EFFETTUARSI 

SUCCESSIVAMENTE SU APPOSITA PIATTAFORMA DI APPROVVIGIONAMENTO 

DIGITALE (MEPA). 

 

Il sottoscritto............................................................................................................................................ 

Codice Fiscale........................................................................................................................................... 

Nato a ...................................................................................................................................................... 

Residente in via/piazza............................................................................................................................. 

Comune/Città   ............................................................cap............................provincia............................... 

Stato......................................................................................................................................................... 

Oppure il Rappresentante Legale dell’impresa: 

................................................................................................................................................................. 

Codice Fiscale/partita IVA........................................................................................................................ 

Con sede legale in Via/Piazza..................................................................................................................... 

Comune/Città..........................................................cap...............................provincia............................... 

Stato......................................................................................................................................................... 

Con sede operativa in Via/Piazza (da compilare solo se diversa dalla sede legale) 

Comune/Città..........................................................cap...............................provincia............................... 

Stato......................................................................................................................................................... 

 

Tel n. ..............................................................................................fax n................................................. 

e-mail................................................................pec.................................................................................. 

 

MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE A PARTECIPARE ALLA PROCEDURA PER 

L’AFFIDAMENTO ESTERNO DI SERVIZI PER ATTIVITÀ DI VERIFICA 

ASSOGGETTABILITÀ A VAS/VI E PREDISPOSIZIONE DI VAS INTEGRATA CON 

VALUTAZIONE D’INCIDENZA – AGGIORNAMENTO DEL PIANO D’AMBITO EDA NAPOLI 

2, DA EFFETTUARSI SUCCESSIVAMENTE SU APPOSITA PIATTAFORMA DI 

APPROVVIGIONAMENTO DIGITALE (MEPA)   

A tal fine  

DICHIARA 
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di aver preso visione dell’Avviso esplorativo pubblicato sul sito Internet dell’Amministrazione e 

che la presente manifestazione di interesse ha l’unico scopo di comunicare all’Ente d’Ambito Na2 

la disponibilità ad essere invitati a presentare offerta. 

A tal fine, consapevole del fatto che, in caso di mendace dichiarazione, verranno applicate nei suoi 

riguardi, ai sensi dell’art. 76 del T.U. 445/2000, le sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi 

speciali in materia di falsità negli atti 

DICHIARA  

inoltre, quanto segue: 

 

• Di essere regolarmente iscritti al Me.P.A; 

• Di non avere cause di esclusione di cui all’art. 94 e ss., del D. Lgs. n. 36/2023; 

• Avere comprovata esperienza in redazione di Piano d’Ambito di Rifiuti; 

• Avere comprovata esperienza professionale tecnico-scientifica nei settori dello smaltimento dei 

rifiuti solidi e della valutazione di impatto ambientale; 

 

In caso di Impresa dichiara altresì che: 

 

L’Impresa è iscritta nel Registro delle Imprese presso la C.C.I.A.A. di ................................................ 

Per attività corrispondente alle prestazioni da eseguire ed attesta i seguenti dati: 

Forma giuridica dell’impresa concorrente: (specificare forma giuridica: impresa individuale, 

società commerciale, cooperative, consorzi, ecc ) 

................................................................................................................................................................. 

La carica di legale rappresentante è ricoperta da, ovvero, per le imprese individuali, il titolare 

dell’impresa è: 

................................................................................................................................................................. 

Nato a .....................................................................il ................................................................ residente 

a............................................................................. 

L’impresa, i suoi amministratori e i soggetti di cui all’art. 38 lett. b) e c) del D. Lgs. 163/2006 s.m.i., 

sono in possesso dei requisiti di ordine generale per la partecipazione alle procedure di affidamento 

delle concessioni e degli appalti di lavori, fornitura e servizi, come previsto dall’art. 38 citato, lettere a) 

b) c) d) e) f) g) h) i) l) m) m-bis) m-ter) m-quater). 

Di essere informato, ai sensi e per gli effetti del D. Lgs. 196/2003, che i dati personali raccolti saranno 

trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la 

dichiarazione viene resa. 

Di impegnarsi ad applicare a favore dei propri dipendenti ovvero dei soci lavoratori se società 

cooperativa, condizioni normative e trattamenti retributivi previdenziali ed assicurativi non inferiori a 

quelli previsti dai contratti collettivi. 

Di rispettare gli obblighi previsti dal D. Lgs. 81/2008 per la salute e sicurezza nei luoghi di lavoro. F Di 

possedere tutte le licenze amministrative igienico sanitarie di legge. 

 

Il recapito cui inviare la lettera invito e qualsiasi comunicazione afferente l’eventuale procedura, 
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comprese le comunicazioni previste nell’art. 79 del D. Lgs. 163/2006, è il seguente: 

denominazione.......................................................................................................................................... 

e-mail ....................................................................................................................................................... 

PEC......................................................................................................................................................... 

Di autorizzare la stazione appaltante ad inviare la lettera invito e le suddette comunicazioni all’indirizzo 

di PEC sopra indicato ovvero, in mancanza di PEC alla mail sopra indicata. 

 

OFFRE 

per l’appalto in oggetto, l’importo di € _____________________________________ (in cifre ed in 

lettere), pari 

ad un ribasso del _________________________ (in cifre ed in lettere) sul prezzo a base d’asta pari a € 

120.000,00 (Centoventimila/00) oltre IVA. 

Dichiara di aver verificato l’eseguibilità del servizio conformemente al Disciplinare di gara ed ai relativi 

allegati e di ritenere il prezzo offerto totalmente remunerativo. 

 

 

Luogo e data e Timbro 

 

 

 

Si allegano come da avviso: 

Documento del Legale Rappresentante 

Curriculum Vitae 

Dichiarazione delle esperienze maturate 


