
ALLEGATO 3) 

 

PROCEDURA ACCREDITAMENTO LIBRERIE 

DICHIARAZIONE DI POSSESSO REQUISITI DI ORDINE GENERALE 

OGGETTO: AVVISO DI PUBBLICO INTERESSE PER LA FORNITURA GRATUITA DEI LIBRI DI TESTO PER GLI 
ALUNNI FREQUENTANTI LA SCUOLA PRIMARIA DEL COMUNE DI ISCHIA MEDIANTE CEDOLE LIBRARIE DIGITALI 
E PER LA FORNITURA SEMIGRATUITA DEI LIBRI DI TESTO IN FAVORE DEGLI ALUNNI AVENTI DIRITTO Al 
CONTRIBUTI "BUONI-LIBRO" A.S. 2021/2022 FREQUENTANTI LE SCUOLE DELL'OBBLIGO SECONDARIE DI I 
GRADO E I E II ANNO SUPERIORE E LE SCUOLE SUPERIORI (III - IV - V ANNO) INSISTENTI SUL TERRITORIO DEL 
COMUNE DI ISCHIA MEDIANTE VOUCHER DIGITALI / PROCEDURA DI ACCREDITAMENTO DA PARTE DEI 
FORNITORI INTERESSATI. 

Il Sottoscritto _____________________________________________________________________________ 

Nato a _____________________________________________________ il ___________________________ 

Codice Fiscale  ___________________________________________________________________________ 

In qualità di _____________________________________________________________________________ 

Dell'Impresa ____________________________________________________________________________ 

Con sede in _____________________________________________________________________________ 

Partita Iva  ___________________________________________________________________________  

Numero di Telefono _______________________________  

PEC _______________________________________________________________________ (*obbligatoria) 

e-mail _______________________________________________________________________________ . 

Al fini dell'accreditamento presso il Comune di Ischia - Ufficio Scuola - per la gestione in forma digitale delle 

cedole librarie/buoni-libro relativamente alla fornitura gratuita dei libri di testo per gli alunni frequentanti la 

Scuola Primaria del Comune di Ischia ed alla fornitura semigratuita dei libri di testo in favore degli alunni 

aventi diritto ai contributi "Buoni-libro" a.s. 2021/2022 frequentanti le Scuole dell'Obbligo Secondarie di I 

grado e I e II anno superiore e le Scuole Superiori (III - IV -V anno) insistenti sul territorio del Comune di 

Ischia, ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR n. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste per le 

ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, come richiamate dall'art. 76 del medesimo DPR 

445/2000, 
DICHIARA 

1. l'Impresa è iscritta nel Registro delle Imprese della C.C.I.A.A. di:_______________________________ 

n. di iscrizione  ______________________________  data d'iscrizione _____________________ 

forma giuridica ______________________________  

attività: ___________________________________________ codice ATECO:_________________ 

2. Il titolare e gli altri soggetti con potere di rappresentanza o potere contrattuale sono:  

(cognome, nome, codice fiscale, carica ricoperta) 

_____________________________________________________________________________________ 



Data 

3. l'Impresa non si trova in stato di fallimento, liquidazione coatta amministrativa, di amministrazione 

controllata o di concordato preventivo o altra situazione equivalente e che non sono in corso procedimenti 

per la dichiarazione di tali situazioni; 

4. l'impresa non ha commesso grave negligenza, malafede o errore grave nell'esecuzione di 

prestazioni/forniture affidate da codesto o da altri Enti; 

5. di impegnarsi a garantire tutto quanto previsto dall'Avviso relativo alla presente procedura al paragrafo 

"Adempimenti a carico degli operatori iscritti all'Elenco"; 

6. di gestione del proprio ciclo di fatturazione esclusivamente in modalità elettronica; 

7. di comunicare l'esistenza del Conto Corrente dedicato alla gestione dei movimenti finanziari relativi 

all'Impresa, come di seguito: 

I dati identificativi del conto corrente: 

CODICE IBAN:  _______________________________________________________________________  

ISTITUTO BANCARIO: __________________________________________________________________  

FILIALE/SEDE DI ______________________________________________________________________   

INTESTATARIO _______________________________________________________________________  

CODICE FISCALE _______________________________________________________________________ 

 

I dati identificativi dei soggetti (persone fisiche) che per l'Impresa saranno delegati ad operare sul conto 

corrente dedicato: 

Sig. _________________________________________________ nato a _________________________  

il _____________________________________ residente in __________________________________  

via _____________________________ n. _______ Codice fiscale ______________________________  

in qualità di _______________________________________________________________ _________ 

8. Di essere informato, che ai sensi della normativa europea in materia di privacy, del Regolamento 

UE2016/679, in vigore dal 25.05.2018, delle disposizioni del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 "Codice in materia 

di protezione dei dati personali" e ss.mm.ii., i dati personali forniti formeranno oggetto di trattamento nel 

rispetto della normativa sopra richiamata e degli obblighi di riservatezza, esclusivamente nell'ambito del 

procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 

Firma 
 

 
 
 
SI ALLEGA:  

 fotocopia del documento d'identità dei soggetti (persone fisiche) delegati ad operare sul conto corrente 
dedicato se diversi dal dichiarante 


