Allegato 2
da compilare su carta intestata società/ente

Spett.le 
protocollo@pec.areu.lombardia.it			AGENZIA REGIONALE EMERGENZA URGENZA
OGGETTO: MANIFESTAZIONE D’INTERESSE PER L’ACQUISTO A TITOLO ONEROSO DI DISPOSITIVI MEDICI E DI PROTEZIONE INDIVIDUALE.
Il/la sottoscritto/a ____________________ nato/a a ____________________ il _________ residente in ____________________ Via/Piazza ____________________ n. __ CAP _____ Provincia __ (Stato ____________________), nella sua qualità di Legale Rappresentante della società/Ente  ____________________, _________ con sede in ____________________, Via/Piazza ____________________ n. __ Cap _____ Provincia __  Codice Fiscale e P.IVA ____________________; telefono ____________________; e-mail ____________________;PEC ____________________
premettendo che è a conoscenza delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazione mendaci, presa visione dell’avviso pubblicato sul portale www.areu.lombardia.it, chiede di essere invitato alla procedura pubblica in oggetto.
COMUNICA
di essere interessato alla manifestazione di interesse specificata in oggetto e di voler partecipare in qualità di:
□ Impresa individuale
□ Società commerciale 
□ Società cooperativa
□ Consorzio stabile
□ Riunione temporanea di Imprese o Consorzio, costituiti o da costituire (indicare denominazione, ragione sociale e sede legale di ciascun soggetto partecipante al RTI o consorzio, la ditta individuata quale mandataria, le parti del servizio eseguite dalle singole imprese) ____________________________________________ e che nessuna delle imprese indicate partecipa in qualsiasi altra forma alla presente procedura;
□ Consorzio - anche stabile – (indicare denominazione e sede legale delle ditte consorziate per le quali si concorre e di quelle indicate quali esecutrici del servizio) ____________________ e che nessuna delle imprese indicate partecipa in qualsiasi altra forma alla presente procedura;
□ Consorzio di Cooperative iscritte all’Albo delle cooperative;
□ Riunione Temporanea di cooperative iscritte all’Albo delle cooperative;
□ Concorrente che si avvale di impresa ausiliaria;
□ Operatore economico stabilito in altro Stato membro;
□ _____________________________________________________________.
Nel rispetto di quanto disposto dagli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i., e consapevole della responsabilità in caso di affermazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’arti. 76 del medesimo D.P.R. 445/200 e s.m.i., avendo presa visione dell’avviso pubblicato sul portale www.areu.lombardia.it, chiede di essere invitato alla procedura in oggetto.
DICHIARA
In proprio o a nome della società/ente rappresentata/o: 
[bookmark: _Hlk168055262]di non trovarsi nelle condizioni di esclusione previste dall'art. 80 del D. Lgs. 50/2016 e ss.mm.ii.;

[bookmark: _Hlk168055351]di accettare integralmente quanto previsto nella manifestazione di interesse di AREU richiamata in oggetto;

[bookmark: _Hlk168055419]di impegnarsi a presentare, nella seconda fase del procedimento, una formale offerta economica per l’acquisto dei beni di interesse indicati nell’allegato 1 alla manifestazione di interesse, nello specifico per i seguenti lotti:

	LOTTO
	REFERENZA

	1
	MASCHERINE FFP2/FFP3

	2
	MASCHERINE CHIRURGICHE

	3
	OCCHIALI PROTETTIVI

	4
	VISIERE

	5
	TUTE

	6
	CAMICI

	7
	GUANTI

	8
	GEL IGIENIZZANTE MANI


di Impegnarsi al prelevamento del materiale acquisito, a propria cura e spese, entro il termine e secondo le modalità definite da AREU

[bookmark: _Hlk168056215]di autorizzare il trattamento dei dati personali, limitatamente al procedimento di cui trattasi, ai sensi del Regolamento UE 2016/679, e, in quanto compatibile, del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 e successive modifiche e integrazioni;

[bookmark: _Hlk168056224]di essere iscritto nel registro delle imprese della Camera di Commercio, Industria e Artigianato e Agricoltura con attività esercitata relativa alla stessa tipologia oggetto di manifestazione di interesse.

Si allegano:
1. [bookmark: _Hlk168056530]Breve presentazione del soggetto interessato alla presente manifestazione con l’indicazione dei settori in cui esplica la propria attività, evidenziando l’utilizzo che si intende fare del materiale oggetto di acquisizione e dichiarando che tale utilizzo dovrà essere assolutamente rispettoso del quadro normativo specifico vigente in Italia e/o nei paesi a cui si vorranno destinare i materiali a tutela della salute pubblica e dell’ambiente;
2. Copia di un documento d’identità in corso di validità del dichiarante.
	Luogo e data
	Nome Cognome
Firma
____________________________



