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ALLEGATO D 

 

DICHIARAZIONE DI CONSAPEVOLEZZA 
 

FONDI STRUTTURALI EUROPEI – PROGRAMMA OPERATIVO COMPLEMENTARE – POC “PER LA SCUOLA” 2014-2020, ASSE I – 

ISTRUZIONE – OBIETTIVO SPECIFICO 10.2 – AZIONE 10.2.2 – SOTTO AZIONE 10.2.2A, FONDO DI ROTAZIONE (FDR), INTERVENTI 

DI CUI AL DECRETO DEL MINISTERO DELL’ISTRUZIONE E DEL MERITO 27 MAGGIO 2024, N.102 - AVVISO PUBBLICO 136778 DEL 

09/10/2024 – “AGENDA NORD” –  

Codice CUP di progetto: F14D24002050001 

Codice progetto: 10.2.2A-FDRPOC-PI-2024-15 

Titolo del progetto: Connettiamo Saperi: Potenziamento delle Competenze di Base e della Cittadinanza Attiva 

Data autorizzazione progetto: 24/01/2025 

Ente gestore:  Casa di Torino dell’Istituto delle Suore di Sant’Anna della Provvidenza  

Scuola paritaria non commerciale capofila: Scuola Primaria “Sant’Anna” – TO1E00100G 

            

Il sottoscritto………...........………………………………………………….………....    nato a ……………………………...………………….. 

il   ……..…................… C.F. ……………………………………… residente a…………………………..……..………. Prov. ................. 

Via/Viale/piazza..………………………….............................................................. 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) ………………………………..…………. 

Tel. ...…………… ………...................................Cell...................................................................................................  

e-mail……………….………………………………………......... PEC……………………………………………………………………………………. 

 



 

 

DICHIARA 

 

ai sensi dell’art 1456 del C.C, di essere a conoscenza che verrà data esecuzione al contratto nelle more della 

riprova dei requisiti indicati sotto 

Pertanto, la stipula deve intendersi automaticamente risolta, anche in costanza di esecuzione della stessa, nel 

caso in cui: 

 le verifiche sul possesso dei requisiti di ordine generale previsti dall’art. 94 del Dlgs. 36/2023, ovvero, 
se richiesti, sul possesso dei requisiti tecnico professionali ed economico finanziari ai sensi dell’art. 50 
del Dlgs. 36/2023 risultassero negative anche in una sola delle verifiche stesse.   
 

 La consegna DELL’INTERA FORNITURA, non venisse effettuata entro i termini contrattuali previsti nella 
procedura di affidamento salvo proroga concessa dal Ministero. In quest’ultimo caso la data massima 
di consegna sarà definita entro il decimo giorno antecedente al termine della proroga. 
 

 All’atto delle verifiche ex post sulle autodichiarazioni presentate, effettuate dal committente anche 
tramite verificatore della conformità, anche una sola delle stesse risultasse non veritiera con 
particolare riferimento ai requisiti CAM – DNSH – RAEE 
 

 Altro ______(specificare)_____________________________________________________________ 
 

 

 

Data____________      Timbro e Firma 

                                                                    _______________________ 

 

  

ATTENZIONE: QUESTO DOCUMENTO NON HA VALORE SE PRIVO DELLA SOTTOSCRIZIONE A MEZZO 
FIRMA DIGITALE 

 


