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ALLEGATO 2 
 
PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA MISSIONE 4: ISTRUZIONE E RICERCA Componente 1 – 
Potenziamento dell’offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Università Investimento 2.1: 
Didattica digitale integrata e formazione alla transizione digitale del personale scolastico 
Formazione del personale scolastico per la transizione digitale (D.M. 66/2023). 
CNP: M4C1I2.1-2023-1222-P-37957 – “Non si smette mai di imparare” 
CUP: C14D23002210006 
 
Il sottoscritto………...………………………………………………….………....    nato a ……………..………………….. il   ……..…................………….. 

C.F. ……………………………………… residente a………………..………. Prov. ................. Via  

..………………………….............................................................. n. ................... CAP………………………… nella sua qualità di 

………………………………………………………..…….………………………………………………………….. 

dell’impresa……………………………………………………………………………….…….......................... 

con sede legale in Via …………………………………………………………..…….............................… n. ................... 

CAP ....................... Città ............................................................................................... Prov. …........... 

Cod. Fiscale Impresa ……………………………………………………………………………….……………………………………... 

P. IVA (se diversa dal cod. fiscale) ………………………………………………………………………………………..…………. 

Ai sensi del combinato disposto degli articoli 53 e 106 del Dlgs. 36/2023  

 

DICHIARA 

 

Di impegnarsi a costituire, in caso di affidamento dell’appalto in oggetto, ove ritenuto opportuno dalla stazione appaltante, 

idonea garanzia definitiva, nei modi e nei metodi definiti dal combinato disposto dei citati articoli. 

 

 

Data____________      Timbro e Firma 

 

                                                                   _______________________ 

 

 N.B.: Ai fini della validità della presente dichiarazione deve essere allegata la fotocopia non autenticata di un 
documento di identità del sottoscrittore. 
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