
ALLEGATO 1) - MODELLO DICHIARAZIONE DI MANIFESTAZIONE INTERESSE 

 

Spett.le 

COMUNE DI CESANO BOSCONE 

SETTORE WELFARE 

 

Oggetto: MANIFESTAZIONE DI INTERESSE FINALIZZATA ALL’AFFIDAMENTO DEL 

SERVIZIO DI TRASPORTO E ACCOMPAGNAMENTO DI ALUNNI CON DISABILITÀ 

A CENTRI SCOLASTICI E RIABILITATIVI PER L’ANNO SCOLASTICO 2023/24 E DI 

PERSONE DISABILI RESIDENTI AI CENTRI DIURNI E SOCIO EDUCATIVI. 

PERIODO SETTEMBRE 2023 – LUGLIO 2024. 

 

Il/la sottoscritto/a ………………………………… nato/a a……….………………il………………, nella 

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

con sede legale a …………….………………………in via …………….………..…………………....… 

n........ C.F./PIVA …………….......................... pec ................................... tel .....................................;  

 

MANIFESTA INTERESSE 

ALLA PROCEDURA IN OGGETTO 
 

 
A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 D.P.R. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste 

dall’art. 76 dello stesso Decreto, per le ipotesi di formazione di atti e dichiarazioni mendaci ivi 

indicate, 

 

DICHIARA 

 
 Che intende partecipare come: 

 

- Impresa singola/società commerciale/società cooperativa  

………………………………………………………………………………………………………………… 
 

oppure 
- Mandataria capogruppo del seguente Raggruppamento temporaneo di concorrenti: 

(indicare i soggetti che formano il raggruppamento o il Consorzio o il GEIE) 

 ………………………………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………………………………… 

 …………………………………………………………………………………………………………. 

 
oppure 

 



- Mandante del seguente raggruppamento, Consorzio o del GEIE: 

 ………………………………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………………………………… 

 …………………………………………………………………………………………………………. 

 
oppure 

 
- Consorzio Stabile costituito dai seguenti consorziati: 

 ………………………………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………………………………… 

 …………………………………………………………………………………………………………. 

 
oppure 

 
- Consorzio di società cooperative di produzione e lavoro costituito a norma della legge 422/1909, 

del d.lgs. 1577/1947, e Consorzi tra imprese artigiane di cui alla legge 443/1985, composti dai 

seguenti consorziati: 

 ………………………………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………………………………… 

 …………………………………………………………………………………………………………. 

 
oppure 

 
- nel caso in cui non si fosse ricompresi nelle tipologie suindicate: 

………………………………………………………………………………………………………………… 

 

DICHIARA inoltre 

(barrare con una crocetta i requisiti posseduti) 

 che il soggetto che rappresenta non si trova in alcuna delle situazioni di esclusione dalla 

partecipazione alla gara previste dall’art. 80, del D.lgs. n. 50/2016 e dalle altre norme che 

sanciscono l’incapacità di contrattare con la Pubblica Amministrazione; 

 
 che i nominativi delle persone munite dei poteri di rappresentanza sono i seguenti:  

o il/la …………................................................. nato/a a ..…........................…...................... 

il.................................................. in qualità di …................................................................;  

o il/la …………................................................. nato/a a ..…........................…...................... 

il.................................................. in qualità di …................................................................;  

o il/la …………................................................. nato/a a ..…........................…...................... 

il.................................................. in qualità di …................................................................;  

 



 di essere iscritti al nuovo “EFT – Elenco Fornitori Telematico” della piattaforma regionale per l’e-

procurement di Regione Lombardia “SINTEL”;  

 

 di accettare, senza condizione o riserva alcuna tutte le norme e disposizioni contenute 

nell’Avviso a manifestare interesse; 

 
 di essere informato, ai sensi del Regolamento UE n.679/2016 e del D.Lgs. n. 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. 

 

 

 

Luogo e Data _____________          

 

 

                Firma 

 

________________________ 

 
 
 
 
 

Nota: 

Completare le informazioni richieste, trasformare il file in .pdf e firmare digitalmente  
 


