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MANIFESTAZIONE DI INTERESSE

Per la presentazione, da parte di operatori economici di cui all’art,46 del D.Lgs n.
50/2016, della manifestazione di interesse finalizzata all’affidamento di un incarico di
progettazione definitiva-esecutiva-DD.LL.etc, relativo ai lavori di “Sistemazione
piazzale e stradina di accesso da Via Santa Fosca a Dueville”,

IL DIRETTORE
Premesso:
che ’Ente deve procedere all’esecuzione dei lavori di ““Sistemazione piazzale e
stradina di accesso da Via Santa Fosca a Dueville”, come da programma OO.PP.
approvato con deliberan, 104 del 03/11/2016;
DATO ATTO che I'importo stimato per I’incarico ¢ inferiore a € 40.000,00 ed ¢ quindi
possibile procedere con I’affidamento diretto ai sensi art. 36 co.2) lett.a) del D.1gs 50/2016;
RITENUTO procedere attraverso specifico incarico professionale esterno , previa indagine
di mercato finalizzata esclusivamente ad acquisire manifestazioni di interesse per
’affidamento del servizio indicato in oggetto, senza che la stessa costituisca alcuna
procedura di gara;

RENDE NOTO
CHE I’TPAB CSA DI Dueville, con il presente avviso, intende procede ad un’indagine di
mercato finalizzata all’individuazione di Manifestazione di interesse da parte di
professionisti, o gruppi temporanei di professionisti qualificati, eventualmente da
consultare per il conferimento dell’incarico in oggetto, nel rispetto dei principi di non
discriminazione, parita di trattamento e trasparenza.



Tutti i soggetti interessati, in possesso dei requisiti previsti nel presente avviso, possono
presentare comunicazione di manifestazione di interesse per 1’0affidamento delle
prestazioni in oggetto.

AMMINISTRAZIONE SELEZIONATRICE

Ipab Csa di Dueville, Via IV Novembre 11 —36031 DUEVILLE

PEC:Ipab @pec.ipabcesa.it

OGGETTO DELL’INDAGINE DI MERCATO

Individuazione di professionisti o gruppi temporanei di professionisti, qualificati,
eventualmente da consultare per il conferimento dell’incarico in oggetto.

IMPORTO DEL CORRISPETTIVO STIMATO

Il corrispettivo complessivo delle prestazioni posto a base dell’affidamento di cui
all’oggetto & stimato in € 9.000,00 al netto di IVA e contributi Cassa Previdenziale.
SOGGETTI AMMESSI ALLA SELEZIONE

Sono ammessi a manifestare interesse i soggetti in possesso di idonea abilitazione
professionale di cui all’art. 45 D.Lgs n. 50/2016.

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE

I soggetti interessati devono far pervenire la manifestazione di interesse con le modalita di
seguito indicate all’ufficio protocollo dell’IPAB entro e non oltre le ore 12,00 del giorno
03/02/2017.

Non saranno , in alcun caso, prese in considerazione le manifestazioni di interesse
pervenute al protocollo oltre il predetto termine perentorio.

CRITERI DI SCELTA DEI CANDIDATT:

I1 presente avviso né da intendersi un mero procedimento pre-selettivo , non vincolante per
I’ Amministrazione dell’TPAB, finalizzato alla raccolta delle manifestazioni di interesse da
parte dei soggetti interessati.

L’individuazione della rosa dei candidati , tra cui svolgere la successiva, eventuale, fase
negoziale sara effettuata secondo quanto rilevabile dalla documentazione presentata e
tenendo conto dei seguenti criteri:

-i partecipanti devono essere in possesso dei requisiti di ordine generale, di cui all’art. 80
del D.Lgs 50/2016 ed in possesso dei requisiti di capacita tecnica ¢ professionale risultanti
dal curriculum che dovra contenere gli incarichi assunti ed espletati negli ultimi 5 anni ;
-i partecipanti alla presente selezione dovranno essere in grado , ¢ dichiararlo, di poter
svolgere I’incarico in tempi brevi (max 15 gg. dalla sottoscrizione della convenzione di
affidamento).

Nel caso non pervenga alcuna manifestazione di interesse il RUP provvedera ad
affidamento diretto in via fiduciaria.

Trattandosi di una ricerca di mercato finalizzata ad individuare gli operatori interessati
contrattare con il Comune, no occorre , in questa fase presentare offerte ma solo la
manifestazione di interesse ad essere invitati.

Saranno escluse le manifestazioni di interesse:

-pervenute oltre il termine di cui sopra;

~incomplete nei dati di individuazione degli operatori economici, del suo recapito o dei
suoi requisiti professionali,



-presentati da operatori economici la cui posizione o funzione sia incompatibile in forrza
di legge, con "assunzione dell’incarico;

presentate da soggetti per i quali ¢ riconosciuta una clausola di esclusione dalla
partecipazione alle gare per I’affidamento di servizi pubblici, dagli affidamenti o dalle
contrattazioni con la PA come previsto dall’ordinamento giuridico vigente, accertata in
qualsiasi momento ¢ con ogni mezzo;

L’Ipab si riserva di chiedere ai soggetti interessati di completare o di fornire chiarimenti in
ordine al contenuto di quanto presentato o dichiarato, nel rispetto del principio di parita di
trattamento,

FASI SUCCESSIVE PER LA NEGOZIAZIONE

A seguito del procedimento pre-selettivo finalizzato alla raccolta di manifestazioni di
interesse da parte dei soggetti interessati, si procedera alla richiesta di preventivo-offerta,
La scelta degli operatori economici da invitare avviene mediante provvedimento del
Responsabile del procedimento sulla base del curriculum presentato dai richiedenti,
tenendo in considerazione la presenza di esperienze pregresse in analogia alla tipologia
dell’intervento e dei requisiti minimt di capacita tecniche e che le stesse siano
apprezzabilmente adeguate a garantire le aspettative di questa Amministrazione
committente in relazione ad una corretta e puntuale esecuzione dell’incarico da affidare.

Con il presente avviso non ¢ posta in essere alcuna procedura concorsuale, di gara e di
procedura negoziata, non sono previste graduatorie, attribuzioni di punteggio o di
classificazioni di merito.

Questa Amministrazione non ¢ vincolata in alcun modo a procedere all’affidamento
dell’incarico e si riserva, altresi, la facolta di atfidare I’incarico parziale rispetto a quello
oggetto del presente avviso.

La pubblicazione della presente indagine di mercato non comporta per questo Ente alcun
obbligo specifico o di attribuzione di eventuali incarichi , né alcun diritto dei soggetti
interessati  alla formulazione di offerte o di qualsivoglia prestazione da parte
dell’ Amministrazione stessa.

Questo Ente si riserva di interrompere in qualsiasi momento, per ragiont di sua esclusiva
competenza, il procedimento avviato, senza che i soggetti richiedenti possano vantare
alcuna pretesa,

Questa Amministrazione si riserva di verificare la veridicita delle dichiarazioni rese.
CONDIZIONI DI TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALL

Ai sensi dell’art.13 del D.Lgs.196/2003 i dati raccolti a seguito della presente procedura
saranno oggetto di trattamento esclusivamente per le finalita connesse alla procedura e per
I’eventuale successiva attivazione della procedura negoziata.

Titolare del trattamento ¢ 'IPAB csa di Dueville

Il presente avviso € pubblicato all’Albo on lme dell IBA csa di Dueville , sul proprio sito
istituzionale.

Allegato:Mod.A —Domanda di partecipa '10ne alla mamfestazmne di interesse-




AlIlPAB CSA

Via iV Novembre 11
DUEVILLE

PEC: ipab@pec.ipabcsa.it

OGGETTO: DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALL'INDAGINE DI MERCATO FINALIZZATA
ALL'AFFIDAMENTO DELL'INCARICO PROFESSIONALE PER LA PROGETTAZIONE

DEFINITIVA - ESECUTIVA, DIREZIONE LAVORLETC,

RELATIVO Al LAVORI Di “SISTEMAZIONE PIAZZALE E STRADINA DI ACCESSO DA VIA SANTA

FOSCA A DUEVILLE

IL SOTTOSCRITTO ..ottt b en it be bt e n e abe et sre s ea NATO A
.............................. PROVINCIADE ..ol
crrrennrerennenns ERESIDENTE IN Lot PROVINCIA
DI e, ALLAVIA L e N....... CONTITOLO DI
STUDIO . e , CONSEGUITOIL ..ot RILASCIATO
DA oottt VISCRITTO ALLALBO ..t ALN
................................................................... DAL ..ot GODICE FISCALE
.............................................................. TEL. (oo GELLL L,
FAX .o E-MAIL. . B oo OSSR

IN QUALITA' DI

(in base aliart. 46 del D.Lgs 50/2016, riportato di sequito, specificare con quale categoria di
operatore economico si partecipa, indicando nel caso di diversi nominativi nome , cognome,
atbo e d'iscrizione, qualifca, codice fiscale e nel case di societa la sede legale, fax, P.lva, pece
nomina di un "responsabile per la Progeltazione” (capogruppo} efo di un Responsabile della
Progettazione o Direttore/Tecnico)

CON LA PRESENTE |ISTANZA,

MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE AD ASSUMERE L'INCARICO DI CUI ALL'OGGETTO.
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste dell'art. 76 del D.P.R. n. 445/2000, per le
ipotesi di falsita in atti ed affermazioni mendaci ivi indicate,

DICHIARA

- Di possedere i requisiti corrispondenti necessari per I'espletamento dell'incarico;

- Di non trovarsi in alcuna delle condizioni ostative previste per t'affidamento dell'incarico;

- Di non avere confestazioni con Amministrazione Ipab;

- Di non trovarsi in aleuna delle condizioni di dei motivi di esclusione di cui alfart. 80 del D.Lgs
50/2016;

- di essere in possesso dei seguenti requisiti;

* ahilitazione in corso di validita di coordinatore per la sicurezza ai sensi del Digs 81/2008 e
ssmmii:

*servizi di progettazione, direzione lavori e coordinamento della sicurezza:

- Di aver preso visione integralmente dell'Avvisc PUBBLICO in oggetto e di accettarne



pienamente i contenuti senza alcuna condizione o risarva;
- La veridicita dei dati riportati nelfi curiculum aliegato/i;
- di voler ricevere ogni utile comunicazione all'indirizzo di posta elettronica certificata (PEC)

S| PRECISA CHE IN CASO DI ATP LA PRESENTE DICHIARAZIONE DEVE ESSERE
PRESENTATA DA TUTT! | COMPONENTI DELL'ASSOCIAZIONE

IL SOTTOSCRITTO ALLEGA:

- Curriculum professionale includendo esclusivamente i sevizi, realizzati negli ultimi 5 anni
comprovante 'esperienza professionale maturata nel settore specifico dei lavori da eseguire;
- Copia fotostatica documento/i didentita, in corso di validita;

- dichiarazione di essere in grado di poter svolgere l'incarico in tempi brevi (max 15 dalia data
di sottoscrizione della convenzione di affidamento).

- la struttura organizzativa e l'organico (solo nel caso di studio, associazione di professionisti,
societa, elc.);

Firma e timbro

Autorizzo, nei limiti consentiti daile norme sulla tutela della privacy e per le finalita connesse
allaffidamento degli incarichi, di cui alla presente domanda, it trattamento dei dati personali.
Addi, ...,

Firma e timbro




