
       Al Comune di  
 
       27020  TRAVACO’ SICCOMARIO 
             
       protocollo@pec.comune.travacosiccomario.pv.it
        
 
Oggetto: Manifestazione di interesse alla fornitura di libri per la Biblioteca Comunale – Misure urgenti 

in materia di cultura 

 

DICHIARAZIONE RESA  

ai sensi del DPR 28 dicembre 2000 n. 445 e s.m.i. 

__________________________________________________ 

 

Il/La sottoscritto/a 
 
Nome________________________ Cognome ________________________________________ 

Nato/a a _______________________________________________________________________ 

 il__________________________,residente a _________________________________________ 

indirizzo _______________________________________________________________________  

in qualità di (indicare la carica sociale): _______________________________________________ 

della libreria [punto vendita fisico]____________________________________________________ 

avente sede legale in ___________________________Provincia_________________________ 

Via ______________________________________________ Civico________________________ 

Codice Fiscale ____________________________ partita IVA _____________________________ 

pec _______________________________Email _______________________________________ 

recapito telefonico_____________________________ 

Sede operativa (indicare solo se diversa da quella legale) 

In __________________________ Via ____________________________ n._______________ 

Tel ___________________ indirizzo email_____________________________________ 

 

MANIFESTA il proprio interesse ad effettuare la fornitura di libri di cui all’oggetto. 

 

A tal fine, ai sensi del DPR 445/2000 e s.m.i. , consapevole delle sanzioni penali previste per le 

ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci 

 

DICHIARA DI ESSERE IN POSSESSO DEI SEGUENTI REQUISITI 

 

a) Di ordine generale di cui all’articolo 94 del D. Lgs. 36/2023. 

b) Idoneità professionale di cui all’art. 100 D.Lgs. 36/2023. 

c) Iscrizione alla Camera di Commercio di ______________________________della Libreria 

con codice ATECO principale 47.61 

d) Sede dell’attività: 

 in ambito territoriale della Provincia di Pavia 

 in Provincia di __________________________(nel raggio di 50 Km dalla Biblioteca 

Comunale “Protti Carla”) 

 

DICHIARA ALTRESI’ 

 



 
 

- Di aver letto l’avviso di cui all’oggetto e di accettare integralmente le condizioni ivi contenute  

- Di essere a conoscenza che la presente istanza non genera alcun diritto o automatismo di 

partecipazione ad altre procedure di affidamento sia di tipo negoziale che pubblico e che 

l’Amministrazione si riserva la facoltà di sospendere, modificare o annullare la procedura in 

argomento 

- La capacità di soddisfare in modo pieno e completo la fornitura in argomento con 
fatturazione elettronica entro la data che sarà successivamente comunicata ad avvenuta 
pubblicazione sul sito web della Direzione Generale Biblioteche delle modalità di 
rendicontazione e fornitura ulteriori informazioni in esecuzione di quanto stabilito dall’art. 7 
del D.M. 272/2025.  A tal fine è a conoscenza della possibilità da parte dell’Ente di 
rimodulare l’ordine in caso di richieste di libri fuori catalogo e non disponibili in tempi brevi. 

- Di prendere atto che i dati raccolti saranno trattati dal Comune di Travacò Siccomario ai sensi 

del Regolamento (UE) 2016/679   

 

 

 
Luogo e data ………………………… 
 
 
 
       Il Legale Rappresentante 
          (documento firmato digitalmente) 
 


