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LIBRO IN
SOSPESO

un gesto di cuore
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                 Assessorato alla Scuola

                                     e

               V Commissione Consiliare

Al Comune di Palermo 

Area della Scuola 

Via Notarbartolo 21/a 

90135 Palermo areascuola@comune.palermo.it 

OGGETTO: ADESIONE INIZIATIVA “ UN LIBRO IN SOSPESO” . 
Il/la sottoscritt_______________________________Codice Fiscale  _________________________ 

residente a__________________________Prov _________Via_____________________________ 

n°___________ C.A.P.___________in qualità di_____________________________________della 

azienda ______________________________________________________________________ con 

sede a __________________________Prov ________        Via _____________________________ 

n°_______C.A.P._________ Partita IVA _______________n° iscrizione CCIAA_______________ 

esercente l’attività di _______________________________________________________________ 

DICHIARA

Di voler aderire all’iniziativa “Un libro in sospeso”, erogando, quanto ricevuto dalla cittadinanza, direttamente all’Istituzione Scolastica che l’Amministrazione Comunale di Palermo ci segnalerà e secondo le modalità previste dall’Avviso pubblicato sul sito Istituzionale de Comune di Palermo. 

Inoltre, ai sensi del’ art46 del DPR n° 445/2000 dichiara, sotto la propria responsabilità, di possedere la capacità di contrarre con la Pubblica Amministrazione e di essere in possesso dei requisiti generali di cui all’art.80 del D.Lgs n. 50/2016 e ss. mm.ii. 

Il/la sottoscritta dichiara, altresì, ai sensi dell’art 13 del D.Lgs n°196 /2003 di essere informato/a che i dati contenuti nella presente dichiarazione saranno trattati unicamente per le finalità per le quali sono stati acquisiti.

Allega documento di riconoscimento in corso di validità. 

Distinti saluti. 

Data 









Firma
