ALLEGATO MODELLO 1 AL DISCIPLINARE DI GARA

Spett.le

Asti Servizi Pubblici s.p.a.
Stazione Appaltante
C.so Don Minzoni n. 86
Cap. 14100, Asti

Alla c.a. del Responsabile del Procedimento
c/oAS.P.s.p.a.
Ing. Marco Spriano

Alla c.a. dell’Ufficio Cimiteri c/o A.S.P. s.p.a.
Sig. Daniele Guelfo
Sig. Fulvio Bosia.

Alla c.a. dell’Ufficio Protocollo c/o A.S.P. s.p.a.
Via Posta Elettronica Certificata

OGGETTO: PROCEDURA APERTA, A LOTTO UNICO, PER L’AFFIDAMENTO DEI SERVIZI CIMITERIALI
E DI OBITORIO DEL CIMITERO URBANO DI ASTI E DEI N. 15 CIMITERI FRAZIONALI INDIVIDUATI
DAL CAPITOLATO D’ONERI - AFFIDAMENTO N. 4/2019 - CIG N. 8144634C96.

RICHIESTA DI EFFETTUAZIONE
DEL SOPRALLUOGO PREVENTIVO OBBLIGATORIO ASSISTITO.

Il/la Sig./Sig.ra (nome e cognome)
nato/a a (Prov. ) il ,
C.F. , in qualita di:

(Barrare con una “X” in corrispondenza della casella del caso)

o Titolare/Legale Rappresentante pro-tempore;

O Procuratore, come da procura allegata unitamente a documento d’identita del sottoscrittore;

O Soggetto Delegato, come da delega allegata unitamente a documento d’ identita del sottoscrittore.

dell’Operatore Economico (denominazione o ragione sociale)
con sede legale in , Prov. ,
Via/Corso/Piazza , n. ,
C.F./P.lva ,
Tel. , Fax )
E-mail: @ ,
PEC: @ , quale:

(Barrare con una “X” in corrispondenza della forma)

0 Operatore economico singolo.

o Capogruppo/Mandataria di R.T.I. o Consorzio Ordinario costituito o altro, come da atto costitutivo
allegato.

o Componente del R.T.l./Consorzio Ordinario costituendo fra gli operatori economici sotto riportati, come
da deleghe allegate:

Denominazione / ragione sociale dell’operatore economico
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(Aggiungere righi ove necessario e compilare)

O Altro (come da documento allegato)

(Specificare la forma)

Considerato il Disciplinare di Gara afferente la procedura in oggetto, ed in particolare il punto n. 2.4.
Tenuto conto che € necessario che le Offerte vengano formulate soltanto a seguito della visita e disamina
dei luoghi indicati nel Disciplinare di Gara e nel Capitolato d’Oneri e dal punto 2.4 del Disciplinare di Gara.
Cio premesso e considerato,

DOMANDA
alla Ecc.ma Stazione Appaltante in indirizzo di effettuare il sopralluogo preventivo obbligatorio assistito ex
punto 2.4 del Disciplinare di Gara, del Cimitero Urbano di Asti e dei n. 15 Cimiteri Frazionali meglio
individuati dal Capitolato d’Oneri e, comunque, dei luoghi di esecuzione dei servizi e delle attivita
individuati dalla Documentazione di Procedura.

A tal proposito e a tal fine
DICHIARA CHE
- ai fini della comunicazione della/e data/e, ora/orari e luogo di sopralluogo, recte di ritrovo, e per ogni
comunicazione in merito, possono essere presi come riferimento i recapiti indicati in epigrafe alla
presente dichiarazione;
- al sopralluogo interverra, in nome e per conto dell’operatore economico, il seguente soggetto:

sig./sig.ra (nome e cognome),
nato/a il / / ,
C.F. , in qualita di

(specificare la qualita e ruolo rivestito in seno all’Operatore Economico).

- eventuali variazioni al suddetto nominativo e/o ai sopra indicati recapiti, sono resi noti alla Stazione
Appaltante, via pec, prima della data di sopralluogo fissata dalla Stazione Appaltante.

DICHIARA ALTRESI
di essere informato, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs. 30/06/2003, n. 196 e s.m.i., nonché del Regolamento
Europeo n. 2016/679, che i dati personali, o di altro tipo, raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Distinti saluti.

LN
(Luogo e Data) IL/LA RICHIEDENTE

(Firma e Timbro)
ALLEGA ALLA PRESENTE RICHIESTA:
(Barrare con una “X” in corrispondenza della/e casella/e del caso)
o Valido documento d’identita del sottoscrittore;
O Atto costitutivo di R.T.l. / Consorzio Ordinario;
O Atto di delega del Legale Rappresentante p.t. in favore di Soggetto Delegato;
O Atti di delega (in caso di R.T.l. o Consorzio Ordinario costituendo o altro);
o Altro: (specificare).




