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Al Dirigente Scolastico 
Liceo Classico Statale "Ugo Foscolo" 
Albano Laziale (RM) 
rmpc26000q@istruzione.it 

fax 06 67663843 
 

 

OGGETTO: richiesta inserimento albo fornitori.                 Anno scolastico _________ / _________ 
 

 

Il sottoscritto _______________________________________  nato a_________________________________ Prov.(  ) 
 

 

Il____________________________in qualità di rappresentante legale/titolare ______________ dell'impresa:  

IMPRESA  
CON SEDE LEGALE IN  
VIA  N. 

PROVINCIA DI  CAP: 

PARTITA IVA N.  
CODICE FISCALE  
TELEFONO  
FAX  
@mail  

 
CHIEDE 

 
Di essere iscritto all'Albo fornitori e delle Imprese di Fiducia del Liceo Classico Statale "Ugo Foscolo" di Albano Laziale per le 
seguenti categorie di forniture, prestazioni e/o lavori: 

□ Carta, cancelleria e stampati 
□ Accessori per attività sportive e ricreative 
□ Materiale tecnico specialistico 
□ Materiale informatico e software 
□ Medicinali, materiale sanitario e igienico 
□ Contratti di assistenza software e hardware 
□ Servizio trasporto per visite istruzione e attività integrative 
□ Organizzazione visite d'istruzione per più giorni 
□ Servizi bancari assicurativi 
□ Servizi : 

a) sicurezza D.L. 81 del 30/04/2008 ________________________________________________ 
b) privacy _____________________________________________________________________ 
c) formazione __________________________________________________________________ 
d) altro _______________________________________________________________________ 

 
 

SE ARTIGIANO: la specifica competenza indicando se dedito alla esecuzione di sole nuove opere, di 
sole manutenzioni e di entrambe. 
 
SE IMPRESA DI ESECUZIONE LAVORI O PRESTAZIONI D'OPERA: indicare la specifica delle proprie competenze. 

 
È possibile evidenziare più scelte barrando la casella corrispondente 

 

CONSAPEVOLE 
 

•   delle sanzioni penali previste dagli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e 
dichiarazioni mendaci; 
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DICHIARA 
 

□ che l'impresa è iscritta alla Camera di Commercio di_______________________________________________________  

    n. _______________________ del __________________________  
 

□ che la cooperativa è iscritta al Registro Prefettizio o all'Albo regionale di _________________________________________ 
al n._______________________ in data ______________________________________ 

□ che non sussistono cause di esclusione dalla partecipazione alle procedure di affidamento di beni e servizi di cui all'art. 38 del 
D. Lgs. N. 163/2006; 

□ di essere in regola con gli obblighi relativi al pagamento dei contributi previdenziali ed assistenziali a favore dei lavoratori; 

□ di non avere effettuato irregolarità rispetto agli obblighi di pagamento delle imposte e tasse 

□ di avere la seguente certificazione di qualità ________________________________________________________________ 
 

Informativa sul trattamento dei Dati Personali 

(art. 13. D. Lgs. 30.6.2003 n. 196) 
In relazione ai dati raccolti con la sopraestesa dichiarazione, ai sensi dell'articolo 48, comma 3, del D.P.R. 
28 dicembre 2000 n 445, si comunica quanto segue: 
a)Finalità e modalità de! trattamento: i dati raccolti sono finalizzati esclusivamente all'istruttoria dell' 
iscrizione in oggetto e potranno essere trattati con strumenti manuali, informatici e telematici in modo da 
garantire la sicurezza e la riservatezza dei dati stessi; 
b)Natura del conferimento dei dati : è obbligatorio fornire i data richiesti; 
e) Conseguenze del rifiuto di fornire i dati: in caso di rifiuto non potrà essere dato corso all'iscrizione; 
d)Diritti dell'interessato: l’interessato ha i diritti di cui all'art. 7 della D.lgs. 196/2003, ad esempio i diritti di 
accesso, opposizione al trattamento, rettifica,aggiornamento e cancellazione dei dati, ecc; copia dell'art, è 
disponibile a richiesta: 
e)Titolare del trattamento dei dati: il titolare dei trattamento dei dati è il Dirigente scolastico del Liceo prof. Lucio Mariani, 
 
 
 

Luogo e data _______________________________ 
 
 
 

            In fede._____________________________ 
 

              Timbro impresa e firma rappresentante legale 


