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All. A 
All’UPI Puglia 

Via Spalato 19 
70121 Bari 

upipuglia@pecpro.it 
segreteria@upipuglia.it 

 
OGGETTO: Indagine di mercato mediante richiesta di preventivi per affidamento del servizio di controllo di  

1° livello delle spese sostenute per la realizzazione del progetto “SUSWATER-- A common cross-
border strategy for the prevention of seawater intrusion in coastal aquifers and the integrated 
management of their adjacent ecosystems”, finanziato dal Programma di Cooperazione 
Territoriale Europea Interreg V -Grecia – Italia 2014-2020.finanziato dal Programma di 
Cooperazione Territoriale Europea Grecia – Italia 2014-2020. 

 
CIG:   Z2F2F4B9EB 
 
 
Il/la sottoscritto/a, ______________________________________________________________________ 
 
Nato/a_______________________________________________ il _________________, residente in___  
 
___________________________________Prov. (____) via______________________________________,  
 
CAP  _______________________, C.F.: ___________________________________________________                                                                  
 
P.I.: ________________________________________________________________________________      
 
tel.:  _________________________________________ 
 
e-mail: _______________________________________     
 
PEC: ________________________________________ 
 

MANIFESTA IL PROPRIO INTERESSE 
a partecipare all’indagine di mercato, ai sensi dell’art. 36, comma 2, del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i. per 
l’affidamento del servizio di controllore di primo livello per l’attività di esecuzione delle verifiche ex art. 23 
del Reg (UE) n. 1299/2013 ed art. 125 del Reg. (UE) 1303/2013 e per la certificazione delle spese 
effettivamente sostenute dall’UPI Puglia per la realizzazione del progetto SUSWATER-- A common cross-
border strategy for the prevention of seawater intrusion in coastal aquifers and the integrated 
management of their adjacent ecosystems”, finanziato dal Programma di Cooperazione Territoriale 
Europea Grecia – Italia 2014-2020. 
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 cui può 
andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci o di uso di documenti falsi, 
 

DICHIARA 
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sotto la propria responsabilità, ai sensi degli artt. 46 e 47 del predetto D.P.R. 445/2000, di essere in 
possesso dei requisiti richiesti per l’iscrizione all’elenco e in particolare: 
• di non trovarsi in alcuna delle situazioni di esclusione di cui all’art. 80 del D.Lgs. 50/2016; 
• di essere iscritto all’Albo dei Dottori Commercialisti e degli Esperti Contabili – Sezione A di 

_________________________ dal ______________, senza interruzioni, con il numero  
_______________, o, in alternativa, di risultare iscritto al Registro dei Revisori Contabili di cui al decreto 
legislativo 27 gennaio 2010, n. 39 dal ______________, senza interruzioni, con il numero  
_______________; 

• di aver espletato negli ultimi 3 anni (36 mesi) almeno un servizio di controllo di primo livello nell’ambito 
di progetti Interreg; 

• di essere in possesso dei requisiti di conoscenza della lingua di lavoro del Programma, attestata dal/i 
seguente/i certificato/i: 
____________________________________________________; 

 
____________________________________________________; 

 
____________________________________________________; 

 
• di possedere i requisiti specifici per i controllori di primo livello, come dettagliati nell’allegato B - 

dichiarazione sostitutiva di atto notorio in merito ai requisiti del controllore cui sono affidate le attività 
di verifica di cui all’art. 23 del Reg. (UE) 1299/2013 e all’art. 125 del Reg. (UE) 1303/2013; 

• di impegnarsi a dare tempestiva comunicazione rispetto ad eventuali variazioni intervenute nel possesso 
dei requisiti; 

• di essere consapevole del fatto che in caso di aggiudicazione il sottoscritto sarà chiamato a produrre 
tutta la documentazione comprovante il possesso dei requisiti autocertificati; 

• di accettare le condizioni previste dall’avviso. 
 

ESPRIME IL PROPRIO CONSENSO 
 
ai sensi del Regolamento 2016/679/UE e del D.Lgs. 196/2003 all'utilizzo dei propri dati ai fini della 
procedura per l'affidamento dell'incarico di servizio di controllo di I livello e certificazione delle spese 
nell'ambito del Programma Interreg, per la quale i dati stessi sono prodotti, nonché per gli eventuali 
adempimenti contrattuali, procedimenti amministrativi e giurisdizionali conseguenti. 
 
Allega: 

✓ Copia di un documento di identità in corso di validità; 
✓ Dichiarazione sostitutiva di atto notorio in merito ai requisiti del controllore cui sono affidate le 

attività di verifica di cui all’art. 23 del Reg. (UE) 1299/2013 e all’art. 125 del Reg. (UE) 1303/2013; 
✓ Dichiarazione circa il possesso dei requisiti relativi alla capacità tecnico-professionale e relativi 

allegati; 
 

Luogo e data 
_____________________________________  
                                                                                                               Firma  
                                                                                                               ______________________________ 


