All. 2

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(Artt. 45 e 46 D.P.R. 28 Dicembre 2000, n. 445)

Il/la sottoscritto/a 				 Nato a		( ) il 		                              Residente a	(       ) in Via	n.        
C. F.  	
Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, richiamate dall’art. 76 D.P.R. 445 del 28/12/2000,
DICHIARA

· di essere nato/a a _	(	) il  	
· di essere residente a  	
· di essere cittadino Italiano (oppure) 	
· di godere dei diritti civili e politici
· di 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;
· di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali;
· di essere in possesso di partita IVA in qualità di lavoratore autonomo/libero professionista agli effetti dell’emissione di regolare fattura;
· di essere iscritto al seguente albo professionale 	
· di essere in possesso dei requisiti per la docenza nei corsi di formazione in materia di salute e sicurezza dei lavoratori della scuola ai sensi degli artt. 36 e 37 del D.Lgs. 81/2008 e dell’Accordo Stato-Regioni 07/07/2016
· l’insussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi in relazione alle attività di RSPP

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del D.Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 e dell’art.13 GDPR (Regolamento UE 2016/679).

Barrare e compilare la/e voci che riguardano la/e dichiarazione/i da produrre.



(luogo, data)	IL DICHIARANTE


