
ALLEGATO  ALLA DETERMINA DIRIGENZIALE. N.  953 del 18/11/2019 
 
Allegato A2 – Modulo di partecipazione all’AVVISO PUBBLICO DI MANIFESTAZIONE DI 
INTERESSE finalizzata all’affidamento diretto ai sensi dell’art. 36 comma 2 lett. a) del D.Lgs. 
50/2016, mediante valutazione comparativa di curricula, dell’incarico professionale di Esperto nel 
restauro di materiale archeologico per il servizio “Attività Museologica e Museografica” al fine 
dell’allestimento del Museo archeologico nell’ex Convento di S. Maria degli Angeli nel Comune di 
Assoro “Cap. 776041 – Programma Lotto 2007/2009 – Recupero e riqualificazione dell’ambiente urbano, 
storico, monumentale ed allestimento del Museo archeologico nell’ex Convento di S. Maria degli Angeli nel 
Comune di Assoro (EN). Attività Museologica e Museografica”CUP I12I15000160002 – CIG: 
Z362AA477E 
                                                                                                                             Al Comune di Assoro 

Settore IV Servizi culturali  
Via Crisa 280  

94010 Assoro (EN). 
 
Il sottoscritto __________________________________ nato il _______________ a ___________________,  
residente in ______________________ alla via _______________________________,  
codice fiscale _________________ Partita IVA ______________________________Tel. ___________ fax 
________________ P.E.C. _________________________________ 
 

MANIFESTA 
 

il proprio interesse a partecipare finalizzato all’affidamento diretto ai sensi dell’art. 36 comma 2 lett. a) 
del D.Lgs. 50/2016, mediante valutazione comparativa di curricula, dell’incarico professionale di 
Esperto nel restauro di materiale archeologico per le “Attività Museologica e Museografica” al fine 
dell’allestimento del Museo archeologico nell’ex Convento di S. Maria degli Angeli nel Comune di 
Assoro (EN) CUP I12I15000160002 – CIG.____            A tal fine, consapevole della responsabilità penale 
cui può andare incontro nel caso di affermazioni mendaci e delle relative sanzioni penali di cui all’art. 76 
del D.P.R. 445/2000 e successive modifiche 

DICHIARA 
Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000: 
 
 di essere in possesso qualifica professionale di "restauratore di beni culturali" ai sensi della normativa in 

atto vigente (art. 29 commi 6,7,8,9 ,9 bis e 10 , e dall'art. 182, del D. Lgs 42/2004 e ss.mm. e ii.), 
conseguita presso l’Università degli studi di ___________________________ in data ___________ 

 di essere nato/a _________________________________il ______________________; 
 di essere residente a ______________________Via________________n°___________; 
 di essere cittadino/a italiano (ovvero di appartenere ad uno Stato facente parte dell’Unione Europea); 
 di essere iscritto/a nelle liste elettorali del Comune di __________________(ovvero indicare i motivi 

della non iscrizione o della avvenuta cancellazione); 
 di essere in regola nei riguardi degli obblighi militari (per i soli candidati di sesso maschile); 
 di non trovarsi in alcuna delle situazioni che configurano motivi di esclusione dalle procedure di 

affidamento di pubblici contratti ai sensi dell’art. 80 del D.lgs. n. 50/2016 
 di essere iscritto  all’Albo dei restauratori  della Soprintendenza U.O. 4 per i beni archeologici di Enna 
 di essere in possesso dei requisiti di capacità tecnico-professionale di cui all’Avviso pubblico di 

manifestazione di interesse per incarico di archeologo comprovato con apposito curriculum debitamente 
sottoscritto ed allegato alla presente istanza. 

 di conoscere ed accettare, senza condizione o riserva alcuna, tutte le norme e disposizioni contenute 
nell’avviso esplorativo per manifestazione di interesse; 

 di  essere a conoscenza che la presente istanza non costituisce prova di possesso dei requisiti generali e 
speciali richiesti per l'affidamento del servizio che invece dovrà essere accertato dalla Stazione 
appaltante nei modi di legge; 

 di essere a conoscenza che la presente istanza non costituisce proposta contrattuale e non vincola in 
alcun modo la Stazione appaltante che sarà libera di seguire anche altre procedure e che la stessa 



Stazione appaltante si riserva di interrompere in qualsiasi momento, per ragioni di sua esclusiva 
competenza e/o per mancata erogazione del finanziamento regionale, il procedimento avviato, senza che 
i soggetti istanti possano vantare alcuna pretesa. 

 
Dichiara altresì: 

 di aver preso visione e di accettare integralmente tutte le condizioni contenute nell'avviso       
esplorativo; 

 di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al titolo III, capo I, del D.Lgs  n.196/2003, che i dati 
personali raccolti saranno trattati, anche  con  strumenti informatici,  esclusivamente   nell'ambito   del 
procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa      e per gli eventuali procedimenti 
amministrativi e giurisdizionali conseguenti; 

 Di autorizzare il Comune di Assoro ad inviare tutte le comunicazioni  relative alla presente indagine di 
mercato al seguente numero di fax ad all’indizzo pec o mail: 
 
                   Fax_____________________ 

     Pec_____________________ 
     Mail____________________ 

 
AUTORIZZA 

 
ai sensi e per gli effetti del D.lgs. n. 196/2003, la raccolta dei dati personali che saranno trattati con e senza 
l’ausilio di strumenti elettronici per l’espletamento delle attività relative al presente procedimento ed alla 
connessa procedura  

Allega la seguente documentazione: 

- copia fotostatica del documento di riconoscimento del sottoscrittore, in corso di validità. 
- Curriculum vitae, comprovante il possesso dei requisiti di capacità tecnico – professionale, 

debitamente sottoscritto.  
- relazione esplicativa che attesti e documenti le esperienze e le conoscenze acquisite 

             precisando l’organismo pubblico o privato presso il quale o per conto del quale è stata svolta 
             l’attività 

- ogni altra documentazione utile ai fini dell’attribuzione del punteggio. 
 

Luogo e data ____________________  
 
Firma __________________________ (il presente documento potrà essere sottoscritto anche con firma 
digitale)  
 

Il/la sottoscritto/a comunica, altresì: 
- di voler ricevere eventuali comunicazioni inerenti alla presente procedura al seguente indirizzo 
__________________________________,telefono/cellulare_________________                            
______________________ 

 
luogo e data ______________________                          firma ________________________ 
 
Il/la sottoscritto/a si impegna a comunicare l’eventuale variazione del proprio recapito, sollevando codesto 
Ente da ogni responsabilità per eventuali disguidi imputabili all’omessa comunicazione. 
Il/la sottoscritto/a autorizza il trattamento dei dati ai sensi del D.lgs. 196/2003. Per la regolarità della presente 
dichiarazione occorre allegare ad essa fotocopia del documento d’identità. 
 

firma ________________________ 


