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[bookmark: _GoBack]ALLEGATO 7 - DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA RELATIVA AL POSSESSO DEI REQUISITI DI CUI AGLI ARTT. 94 E SEGUENTI DEL D.LGS. 36/2023**
Il/La sottoscritto/a
Cognome e nome ________________________________________________
nato/a  __________________________________ il _____________________
Codice fiscale _________________________________________________
in qualità di legale rappresentante dell’ente / associazione / soggetto giuridico
Denominazione _________________________________________________
Codice fiscale / Partita IVA ______________________________________
con sede legale in _______________________________________________
in relazione alla domanda di partecipazione all’Avviso pubblico per il conferimento di uno o più incarichi individuali per la realizzazione del progetto di Laboratorio Teatrale Espressivo e Relazionale inserito nel PTOF A.S. 2025–2028,
DICHIARA
ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole delle responsabilità penali previste dall’art. 76 del medesimo decreto in caso di dichiarazioni mendaci, quanto segue.

1. Requisiti di ordine generale
Che l’ente / associazione / soggetto giuridico rappresentato:
· non si trova in alcuna delle cause di esclusione previste dagli artt. 94 e 95 del D.Lgs. 36/2023;
· non è destinatario di sanzioni interdittive o di provvedimenti che comportino il divieto di contrarre con la Pubblica Amministrazione;
· è in regola con gli obblighi relativi al pagamento di imposte, tasse e contributi previdenziali e assistenziali, secondo la normativa vigente;
· non si trova in stato di fallimento, liquidazione coatta amministrativa, concordato preventivo, né sono in corso procedimenti per la dichiarazione di una di tali situazioni.
2. Ulteriori dichiarazioni
Il/La sottoscritto/a dichiara inoltre:
· di essere a conoscenza che l’Istituzione scolastica potrà procedere alle verifiche previste dalla normativa vigente in ordine alla veridicità delle dichiarazioni rese;
· di impegnarsi a comunicare tempestivamente ogni eventuale variazione rilevante rispetto a quanto dichiarato;
· di accettare che la perdita dei requisiti dichiarati comporti l’esclusione dalla procedura o, in caso di affidamento già disposto, la risoluzione dell’incarico.
La presente dichiarazione è resa ai fini della partecipazione alla procedura di selezione di cui all’Avviso pubblico sopra richiamato ed è parte integrante della documentazione di candidatura.
Luogo e data ______________________________
Firma del legale rappresentante ______________________________(allegare copia del documento di identità del sottoscrittore
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