
DICHIARAZIONE POSSESSO REQUISITI 

Dichiarazione sostitutiva resa ai sensi dell’artt. 46 e 47 DPR 445/2000 

 

Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________ 

nato/a a ________________________________________ prov. ________ il ______________  

residente nel Comune di _________________________________________________________ 

prov. _______in Via _____________________________________________________ n. ____,  

Codice Fiscale _________________________________ Tel. _____________________________  

e-mail: ________________________________________________________________________  

posta certificata (PEC): ___________________________________________________________ 

 

consapevole ai sensi e per gli effetti dell’art. 76 del D.P.R n. 445 della responsabilità e delle 

conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci e/o formazione od uso di atti 

falsi, nonché in caso di esibizione di documenti contenenti dati non più corrispondenti a verità e 

consapevole, altresì, che qualora emerga la non veridicità del contenuto della presente dichiarazione 

lo scrivente operatore economico decadrà dai benefici per i quali la stessa è rilasciata, 

 

DICHIARA 

 

1. di essere in possesso di cittadinanza italiana o di Stato aderente all’Unione Europea; 

2. di godere di diritti politici e civili; 

3. l’inesistenza di condanne penali o di procedimenti penali pendenti; 

4. di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di sicurezza 

e di misure di prevenzione, di decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel 

casellario giudiziario ai sensi della vigente normativa 

5. di non aver riportato a suo carico condanne per taluno dei reati di cui agli articoli 600-bis, 600-

ter, 600-quater, 600-quinquies e 609-undecies del codice penale, ovvero irrogazione di 

sanzioni  interdittive all’esercizio di attività che comportino contatti diretti e regolari con 

minori; 

6. di non aver subito condanna, con sentenza passata in giudicato, per qualsiasi reato che incida 

sulla moralità professionale; 

7. l’inesistenza di qualsiasi causa ostativa a stipulare contratti con la Pubblica Amministrazione; 

8. di non aver commesso, durante l’attività professionale, errore grave; 

9. di essere informato che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti 

informatici; esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione 

viene resa; 

10. di non trovarsi in situazione di incompatibilità, ai sensi di quanto previsto dal d.lgs. n. 39/2013 

e dall’art. 53, del d.lgs. n. 165/200; 

11. di non trovarsi in situazioni di conflitto di interessi, anche potenziale, ai sensi dell’art. 53, 

comma 14, del d.lgs. n. 165/2001, che possano interferire con l’esercizio dell’incarico; 

12. di aver preso piena cognizione del D.M. 26 aprile 2022, n. 105, recante il Codice di 

Comportamento dei dipendenti del Ministero dell’istruzione e del merito; 

13. di impegnarsi a comunicare tempestivamente all'Istituzione scolastica conferente eventuali 

variazioni che dovessero intervenire nel corso dello svolgimento dell'incarico; 

14. di impegnarsi altresì a comunicare all'Istituzione scolastica qualsiasi altra circostanza 
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sopravvenuta di carattere ostativo rispetto all'espletamento dell'incarico; 

15. di essere stato informato/a, ai sensi dell'art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679 del 

Parlamento europeo e del Consiglio del 27 aprile 2016 e del decreto legislativo 30 giugno 

2003, n. 196, circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali dati 

saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalità per le quali le 

presenti dichiarazioni vengono rese e fornisce il relativo consenso. 

16. di essere informato che il curriculum vitae, per incarichi affidati a persone fisiche, sarà 

pubblicato nel sito dell’anagrafe delle prestazioni 

 

 

Si allega documento d’identità del sottoscrittore e curriculum vitae redatto in forma di 

autocertificazione ai sensi del DPR 445/2000. 

 

 

Data, ………………………………………………….. 

FIRMA 

……………………………………………………… 
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