Allegato A

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO PUBBLICO PER L’ AFFIDAMENTO DELL’INCARICO DI ESPERTO MADRELINGUA  PER L’AS 2022/2023


Al Dirigente Scolastico
dell’Istituto Comprensivo Matteo Ricci
Via Marconi 22
60020 Polverigi (AN)


Oggetto: Avviso di selezione per l’individuazione di un Esperto Interno/Esterno Madrelingua per l'Istituto Comprensivo “Matteo Ricci” di Polverigi per l’as 2019/2020.
Il/La sottoscritto/a___________________________________________________________________________

Codice fiscale/Partita IVA  _________________________ nato/a  a____________________________________

 Il  ______________e residente in Via ______________________________________N°____________________

città_____________________  Prov  _____  Tel cellulare________________ Tel.fisso_______________________

indirizzo mail_________________________________________________________________________________

CHIEDE
di partecipare alla selezione per l’individuazione di Esperti Esterni per l'attività Madrelingua per l’as 2022/2023 in qualità di;
· personale dell’Istituto
· personale di altra Istituzione Scolastica
· personale di altra pubblica Amministrazione
· personale esterno persona fisica
· Ente/Associazione/Ditta che dichiara che il progetto sarà svolto in qualità di Esperto Madrelingua da:
NOME COGNOME:_______________________________________________________________
NOME COGNOME:_______________________________________________________________
NOME COGNOME:_______________________________________________________________
NOME COGNOME:_______________________________________________________________
L’ Ente/Associazione/Ditta si impegna ad allegare per ogni esperto :
Dichiarazione/Scheda Esperto/Curriculum/Carta Identità e a compilare le parti che le competono dal punto di vista Amministrativo







Dichiarazione Esperto
A tal fine, consapevole della responsabilità penale e della decadenza da eventuali benefici acquisiti nel caso di dichiarazioni mendaci (art. 46 e 47 D.P.R. 445/2000), dichiara sotto la propria responsabilità di essere in possesso dei seguenti requisiti (barrare le caselle):
· essere cittadino/a italiano/a secondo le risultanze del Comune di ____________________________;
· essere in possesso della cittadinanza di uno degli Stati membri dell’Unione Europea; 
· godere dei diritti civili e politici; 
· non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa; 
· essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali ovvero di avere i seguenti provvedimenti penali pendenti (precisare)____________________________________________ ;
· essere Madrelingua_____________________________ ;
· di avere sufficiente conoscenza della lingua italiana;
· essere in possesso di titolo di studio italiano o estero (allegare copia del certificato di laurea);
· di avere documentata esperienza pregressa nello svolgimento delle attività di lettorato maturata in Istituti del I e II ciclo di istruzione;
· di aver preso visione e di accettare integralmente ed incondizionatamente quanto previsto dall’avviso di selezione in oggetto;
· di essere in possesso dei seguenti titoli ed esperienze specifiche maturate_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
· di essere disponibile di svolgere l’incarico senza riserva e secondo il calendario predisposto che sarà reso noto dal Coordinatore del dipartimento di lingue;
Dichiara inoltre:
· che i titoli e le esperienze elencate in sintesi trovano riscontro nel curriculum vitae allegato; 
· di essere informato/a che i dati dei quali l'Istituto Comprensivo Matteo Ricci di Polverigi entrerà in possesso saranno trattati, nel rispetto del D. Lgs n. 101/2018 e s.m.i., esclusivamente per le finalità di gestione della procedura di selezione e dell’eventuale conferimento di incarico;
· che autorizza al trattamento dei dati personali ai sensi del D.lgs.n. 101/2018;
· di essere a conoscenza di tutti i termini del bando che accetta senza riserva.
Il/La sottoscritto/a allega: 
1) curriculum vitae, redatto in carta semplice, datato e sottoscritto; 
2) fotocopia del documento d’identità in corso di validità. 
3) Altra documentazione utile alla valutazione (specificare)_____________________________________
_____________________________________________________________________________________________
4)  scheda esperto esterno;
4) offerta economica ovvero dichiarazione completa di compenso per la prestazione d'opera;
5) fotocopia Laurea;
6) comunicazione dei dati per la richiesta del DURC o dichiarazione sostitutiva inerente la non obbligatorietà dello stesso;
7) dichiarazione ai fini della tracciabilità


Luogo e data ________________ 
						Firma leggibile

					__________________________________






















                                                                                                                   Scheda Esperto Esterno
Dati anagrafici:
Il/La sottoscritto/a__________________________________________________________________________
CF   _______________________________________Nato il________________ a____________________
PROV. (      ), residente a:_________________________________________________________________
Via_________________________________ n. _____CAP_________ Tel.__________________________
Indirizzo e-mail________________________________________________________________________
Il/La sottoscritto/a, consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite dalla legge per false attestazioni e mendaci dichiarazioni (Art. 46 e 47 D.P.R.445/2000), dichiara sotto la propria responsabilità (barrare la voce d’interesse):
· di essere dipendente da altra Amministrazione Statale__________________________________
Specificare quale in ottemperanza al D. Lgs.n. 165/2001 è necessaria l'autorizzazione preventiva dell'Ente di appartenenza per il conferimento dell'incarico.
Consegnare ultimo cedolino di stipendio.
· di NON essere dipendente da altra Amministrazione Statale; 
· di essere lavoratore autonomo/libero professionista in possesso di partita IVA.n._________________________________________________________________________
· di essere dipendente dell’ENTE/Associazione/Ditta_____________________________________
e di rilasciare regolare fattura allegando:
· comunicazione dei dati per la richiesta del Durc o dichiarazione sostitutiva inerente la non
obbligatorietà dello stesso; 
· dichiarazione ai fini della tracciabilità su modello dell'Istituzione.
· di essere iscritto alla cassa di previdenza del competente ordine professionale e di emettere fattura con addebito del 2% a titolo di contributo integrativo;
· di essere iscritto alla gestione separata dell'INPS (ex Legge 335/95) e di emettere fattura con addebito a titolo di rivalsa del4%;
· di svolgere una prestazione occasionale soggetta a ritenuta d'acconto (20%);
Dichiara inoltre che, alla data del_____________________ sommando i compensi per lavoro autonomo occasionale percepiti da tutti i committenti nell'anno corrente, al netto di eventuali costi:
· ha superato il limite annuo lordo di € 5.000,00
· non ha superato il limite annuo lordo di € 5.000,00 ed ha raggiunto il reddito annuo lordo di €______________________________________________________________________________________
· che l'attività svolta è una collaborazione coordinata e continuativa a progetto con iscrizione alla gestione separata INPS di cui all'art. 2, c. 26, 1. 08/08/95, n° 335;
· di avere svolto la prestazione in nome e conto della Ditta sotto indicata alla quale dovrà essere corrisposto il compenso.

Ragione Sociale:______________________________________________________________ 
Sede legale:_________________________________________________________________
Tel.____________________________________CF__________________________________
· di essere in regola con le normative e le necessarie autorizzazioni al rilascio di fattura elettronica ovvero di essere In procinto di richiedere le necessarie autorizzazioni, consapevole del fatto che in mancanza delle stesse non potrà essere corrisposto alcun compenso;


MODALITA’ DI PAGAMENTO
Accredito su c/c postale n
Bonifico Bancario presso: 
Banca Filiale C/C n° (dodici cifre)
Paese__________ Cin Euro______ Cin IT_____ ABI (5 cifre)______________ CAB (5 cifre)____________
Codice IBAN___________________________________________________________________________
Il/La sottoscritto/a:
· si impegna a non variare in sede di compilazione della dichiarazione dei redditi, assumendosi ogni responsabilità in caso contrario, quanto dichiarato;
· allega fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità, consapevole che in mancanza la dichiarazione non avrà alcun valore, tranne nel caso in cui la firma venga posta in presenza di un pubblico ufficiale (art. 38 del D.P.R. n. 445/2000).

Data   _________________________________Firma________________________________________











                                                   

Dichiarazione sostitutiva di regolarità contributiva
(Art.-46, comma L lett. p D.PR. 28 dicembre 2000 n. 445 e art. 4, comma 14-bis Legge 12 luglio 2011 n. 106)

Il/La sottoscritto/a,___________________________________________________________________
C.F. ____________________________Nato a__________________________________  il PROV(____),
Residente a:______________________________________Via_______________________ n._______ 
CAP________________________________Tel.____________________________________________
 Indirizzo e-mail______________________________________________________________________
per le persone giuridiche:
in qualità di:    
titolare       rappresentante legale      amministratore          altro _______________________________
della ditta individuale/società/ente______________________________________________________
con sede in__________________________________________________________________________
via/piazza___________________________________________________________________________
 P.IVA______________________________________________________________________________
consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, sotto la propria personale responsabilità,
DICHIARA
(ai sensi e per gli effetti dell'art. 46, comma I, lett. p), del citato D.P.R. n. 445/2000 e dell'art. 4, comma 14-bis, del decreto legge 13 maggio 2011, n. 70:
1. il proprio numero di matricola o iscrizione INPS:__________________ , sede di________________________
1. il proprio numero di matricola o iscrizione INAIL:__________________ , sede di________________________
1. il proprio numero di iscrizione alla Cassa Edile:____________________ , sede di_______________________
1. il contratto collettivo applicato ai propri dipendenti:______________________________________________
oppure di non avere dipendenti occupati nella ditta.
5.      che gli adempimenti periodici relativi ai versamenti contributivi sono in regola; che non esistono inadempienze in atto e rettifiche notificate, non contestate o non pagate.
1. di essere a conoscenza che "le amministrazioni procedenti sono tenute ad effettuare controlli periodici sulla veridicità delle dichiarazioni sostitutive, ai sensi dell'art. 71 del medesimo testo unico di cui al D.P.R. n. 445/2000".
1. __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Il/La sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. 196/2003 che i dati personali, anche sensibili, volontariamente forniti e necessari per la procedura di affidamento ed il successivo pagamento di servizi/forniture di importo inferiore ad € 20.000,00, saranno trattati dall’Istituto comprensivo in base al vigente Regolamento sui dati sensibili, anche con strumenti informatici, soltanto per il procedimento per il quale è resa questa dichiarazione. Il Responsabile del trattamento dei dati è il dirigente scolastico. Sono fatti salvi i diritti di cui all'art. 7 del medesimo decreto ove previsto dalla legge.
Il/la sottoscritto/a allega fotocopia del documento d’identità in corso di validità, consapevole che in mancanza la dichiarazione non avrà alcun valore, tranne nel caso in cui la firma venga posta in presenza di un pubblico ufficiale (art. 38 del D.P.R. n.445/2000).
Data______________________________
Il Dichiarante___________________________________________



























DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DI ATTO DI NOTORIETA’
(Art. 46 e 47 Legge 445/2000)

OGGETTO: Dichiarazione sostitutiva della presentazione del Documento Unico di Regolarità contributiva
Il/La sottoscritto/a_____________________________________________________________________
Nato/a a ___________________________________________________il________________________
nella sua qualità di_____________________________________________________________________
e legale rappresentante dell’Ente/Associazione/Ditta:_________________________________________ 
(partita IVA/Codice Fiscale )______________________________________________________________
domiciliata a Via__________________________________ n.______ Tel.__________________________
Relativamente al servizio di___________________________ ; consapevole della responsabilità penale e delle sanzioni previste in caso di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, ai sensi dell’art. 38, comma 3, del D.P.R. 445/2000,
DICHIARA
che l'Ente/Associazione/Ditta non è tenuto/a alla presentazione della certificazione di regolarità contributiva (DURC) per il seguente motivo (indicare una sola delle situazioni per le quali è impossibilitato a produrre il DURC):
· che non svolge attività d'impresa e pertanto non può produrre il DURC;
· che svolge attività d'impresa commerciale in forma individuale senza collaboratori e/o dipendenti e pertanto, non essendo soggetto/a all'iscrizione INAIL, non può produrre il DURC;
· che non è tenuto al possesso del DURC in quanto l'associazione non è tenuta a versamenti INPS e INAIL.
Allegare fotocopia del documento di identità i corso di validità.

_______________________________                                              ____________________________
Luogo e data                                                                                                                Firma









MODULO TRACCIABILITA’ FLUSSI FINANZIARI AI SENSI DELLA LEGGE 136/2010
Al Dirigente Scolastico
dell’Istituto Comprensivo “Matteo Ricci” Via Marconi 22
60020 Polverigi (AN)
Il/La   sottoscritto/a____________________________________________________________________
Nato/a a__________________ il ____________________Residente in Via_________________________ 
Codice fiscale____________________________________ in qualità di____________________________
dell’Operatore Economico_______________________________________________________________
con sede in Via ______________________________Tel. ____________________Fax________________
 Indirizzo e-mail_____________________________  Partita IVA/Codice Fiscale_____________________
In relazione alla fornitura di beni/servizi, consapevole che la falsa dichiarazione comporta responsabilità e sanzioni civili e penali ai sensi dell’art. 76 D.P.R. n. 445/2000,
DICHIARA
che ai sensi dell’art. 3, comma 7, della Legge 13 Agosto 2010, n. 136, è dedicato il seguente conto corrente bancario/postale:
Numero conto corrente:_________________________________________________________________
Istituto di Credito:______________________________________________________________________
Agenzia:______________________________________________________________________________ 
IBAN:________________________________________________________________________________
che i soggetti delegati ad operare sul conto corrente sopra menzionato sono i seguenti:
· Sig./Sig.ra________________________________________________________________________
· Nato/a a_________________________________ il_______________________________________
· Codice Fiscale_____________________________________________________________________
· Residente a_____________________________ in Via_____________________________________

· Sig./Sig.ra________________________________________________________________________
· Nato/a a_________________________________ il_______________________________________
· Codice Fiscale_____________________________________________________________________
· Residente a_____________________________ in Via_____________________________________
che ai sensi dell'art. 3 comma 8 della Legge 136 del 13/08/2010 il sottoscritto si assume l'obbligo di rispettare la normativa relativa alla tracciabilità dei flussi finanziari pena nullità assoluta del contratto.

Letto, confermato e sottoscritto il giorno  ________________Il Sottoscrittore*_____________________

*Allegare copia del documento di identità in corso di validità del/i sottoscrittore/i, ai sensi dell'art. 38 D.P.R. n. 445/2000. 


	TABELLA AUTOVALUTAZIONE

	TITOLI CULTURALI, SPECIFICA FORMAZIONE E ALTRA COMPETENZA CERTIFICATA VALUTABILI
	NUMERO TITOLI VALUTABILI
	MAX 30 PUNTI
	AUTOVALUTAZIONE

	Laurea o titolo di studio equivalente, conseguito in Italia o all’estero

	Si valuta un solo titolo
66 - 80 punti 8
81-99 punti 9
100 - 110 punti 10
	Max 10 
	




	Master di I o II livello o Corso di perf. Di 1500 ore o 65cfu
	Si valuta un solo titolo
	Max punti 10

	

	Diploma di Scuola Superiore
	Si valuta un solo titolo
	Max 5 punti
	

	Possesso di titolo specifico(TESL-TELF CELTA-DELTA)o corrispetivo di lingua francese
	Si valuta un solo titolo
	Max 5 punti
	

	ESPERIENZE PREGRESSE
	NUMERO ESPERIENZE VALUTABILI
	MAX 40 PUNTI
	AUTOVALUTAZIONE

	Attività di Lettorato Madrelingua nelle scuole di pari grado (adeguatamente documentate)
	Punti 2 per ogni anno con minimo 20 ore di docenza 
	Max 20 punti
	





	Attività di Lettorato Madrelingua nelle scuole di grado inferiore o superiore o esperienze didattiche in ambito extrascolastico
(adeguatamente documentate)
	Punti 2 per ogni anno con minimo 20 ore di docenza 
	Max 14 punti 
	

	Valutazione altre attività affini al lettorato presentate nel Curriculum vitae 
	
	Max 6 punti
	

	OFFERTA  ECONOMICA 

	
	MAX 30 PUNTI
	VALUTA LA COMMISSIONE



MODULO DI AUTODICHIARAZIONE
 (AI SENSI DELL’ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000, N. 445)
Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________________
nato/a a __________________________________________  il ______________________________
e residente in _______________________________________________________________  (_____)
via __________________________________________________________________ n. __________
telefono n. ____________________________________ fax n. _______________________________
in qualità di ________________________________________________________________________
(titolare, legale rappresentante)dell’Impresa _____________________________________________
con sede legale in ___________________________________________________________________
via ________________________________________________________ n. _______ cap _________
Codice Fiscale ________________________________ Partita. I.V.A. _________________________
ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, sotto la propria esclusiva responsabilità e consapevole delle sanzioni previste dalla legislazione penale e dalle leggi speciali in materia di falsità degli atti, con espresso riferimento all’impresa che rappresenta
DICHIARA
ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 di possedere i requisiti di ordine generale previsti dall’art. 83 del D.lgs. 50/2016 e s.m.i. ed in particolare di non trovarsi nelle condizioni di esclusione dalla partecipazione alle gare di appalto e di stipula dei relativi contratti previste dall’art. 80, comma 1,2,4 e 5 del D. Lgs. 50/2016 e s.m.i. 
In particolare dichiara specificamente:
1. di non trovarsi nello stato di fallimento, liquidazione coatta, concordato preventivo,  salvo il caso di cui all'articolo 186-bis del regio decreto 16 marzo 1942, n. 267, o in qualsiasi altra situazione equivalente né di avere in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni; 
2. l’assenza di procedimenti in corso nei confronti dei rappresentanti legali nonché degli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi per l’applicazione di una delle misure di prevenzione di cui all’art. 3 della legge 27.12.1956, n.° 1423 o di una delle cause ostative previste dall’art. 10 della legge 31.5.1965 n.° 575;
3. l’inesistenza di sentenze di condanna passate in giudicato o emesso decreto penale di condanna divenuto irrevocabile, ovvero sentenza di applicazione della pena su richiesta ai sensi dell’art. 444 del codice di procedura penale, nei confronti dei rappresentanti legali nonché degli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi, per reati gravi in danno allo Stato o delle Comunità Europee, che incidano sulla moralità professionale; è comunque causa di esclusione la condanna, con sentenza passata in giudicato, per uno o più reati di partecipazione a un organizzazione criminale, corruzione, frode, riciclaggio, come definiti dagli atti comunitari (Direttiva Ce 2004/18);
	oppure in alternativa (depennare la parte che non interessa)
	che a carico dei rappresentanti legali nonché degli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi sono state emesse le seguenti condanne passate in giudicato o emesso decreto penale di condanna divenuto irrevocabile, ovvero sentenza di applicazione della pena su richiesta ai sensi dell’art. 444 del codice di procedura penale, per i seguenti reati:
	soggetto condannato ……………………..………………………, sentenza/decreto del …………………………………………………………………………………………………;

	soggetto condannato ……………………..………………………, sentenza/decreto del …………………………………………………………………………………………………
	In ogni caso sono state adottate le seguenti misure di completa ed effettiva dissociazione attestata dalla documentazione che si allega:
	…………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………
4. che i rappresentanti legali nonché gli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi hanno riportato le seguenti condanne per le quali hanno beneficiato della non menzione:
[bookmark: OLE_LINK1] soggetto condannato ……………………..………………………, sentenza/decreto del ……………………………………………………………………………………………………
soggetto condannato ……………………..………………………, sentenza/decreto del …………………………………………………………………………………………………… 
	oppure in alternativa (depennare la parte che non interessa)
		che non esistono condanne per le quali abbiano beneficiato della non menzione. 

5. che i rappresentanti legali nonché gli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi non hanno violato il divieto di intestazione fiduciaria posto all’art. 17 della Legge 19 marzo 1990, n. 55;
6. che i rappresentanti legali nonché gli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di  servizi non hanno commesso gravi infrazioni debitamente accertate, alle norme in materia di sicurezza e a ogni altro obbligo derivante da rapporti di lavoro, risultante dai dati in possesso dell’Osservatorio; 
7. che i rappresentanti legali nonché gli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi non hanno commesso grave negligenza o malafede nell’esecuzione delle prestazioni affidate dalla stazione appaltante o che non hanno commesso un errore grave nell’esercizio della loro attività professionale, accertato con qualsiasi mezzo di prova da parte della stazione appaltante;
8. che i rappresentanti legali nonché gli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi non hanno commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, rispetto agli obblighi relativi al pagamento delle imposte e tasse secondo la legislazione italiana o quella dello Stato in cui sono stabiliti;
9. che i rappresentanti legali nonché gli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi non hanno reso, nell’anno antecedente, false dichiarazioni in merito ai requisiti e alle condizioni rilevanti per la partecipazione alle procedure di gara.
10. che i rappresentanti legali nonché gli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di servizi non hanno commesso violazioni gravi, definitivamente accertate, alle norme in materia di contributi previdenziali e assistenziali, secondo la legislazione italiana o quella dello Stato in cui lo stesso prestatore di servizi è stabilito; 
11.  che a carico dei rappresentanti legali nonché degli amministratori muniti di potere di rappresentanza del prestatore di  servizi non sono state applicate alcune sanzioni interdittive di cui all’art. 9, comma 2 lettera c) del D.Lgs. 8 giugno 2001 n. 231 o altra sanzione che comporta il divieto di contrarre con la pubblica amministrazione, compresi i provvedimenti interdettivi di cui all’art. 36-bis, comma 1 del decreto legge 4 luglio 2006, n.° 223 convertito con modificazioni, dalla legge 4 agosto 2006 n.° 248;
12. di assumere, in caso di affidamento di incarico, gli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari di cui alla Legge n.136 del 13.08.2010. (G.U. n.196 del 23/08/2010) e di convenire la risoluzione di diritto del contratto nel caso in cui le transazioni a questo riconducibili, vengano effettuate senza adempiere agli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari di cui alla Legge n.136 del 13.08.2010. (G.U. n.196 del 23/08/2010);
13. ai sensi dell’art. 80 del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i , a pena di esclusione, è necessario specificare che: 

	(depennare le parti che non interessano)

non esistono condanne passate in giudicato nei confronti dei soggetti cessati dalla carica nell’anno antecedente  (qualora sussistano soggetti cessati dalla carica specificarne i nominativi);
Oppure, in alternativa (depennare la parte che non interessa)
esistono condanne definitive in capo a soggetti cessati dalla carica nell’anno antecedente (in questo caso si deve specificare quali siano le condanne e a carico di chi, nonché quali atti o misure di completa dissociazione dalla condotta penalmente sanzionata siano stati adottati, pena l’esclusione);
         Oppure, in alternativa (depennare la parte che non interessa)
non esistono soggetti cessati dalla carica nell’anno antecedente la data di pubblicazione del presente bando di gara;
Nota Bene
Inoltre con riferimento alle dichiarazioni di cui ai punti  2)  3) e 4), le suddette dichiarazioni sostitutive rese ai sensi del D.P.R. 445/2000 dovranno, essere rese anche da ciascuno dei soggetti di cui all’art. 83 del D.Lgs. 50/2016 e s.m.i. in funzione della propria natura giuridica, nel caso in cui non abbiano già reso la dichiarazione quale rappresentante legale ovvero quale procuratore del prestatore di servizi.
Letto, confermato e sottoscritto.
DATA,___________________             FIRMA___________________________
N.B.: LA FIRMA È OBBLIGATORIA AI FINI DELLA VALIDITÀ DELLA DICHIARAZIONE.
La presente dichiarazione non è soggetta ad autenticazione, ma dovrà essere accompagnata, a pena di esclusione, da copia fotostatica non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore in corso di validità, ai sensi dell’art. 38, comma 3, D.P.R. 445/2000.
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