ALLEGATO 4  - SCHEDA REGIME FISCALE

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
Dott.ssa Claudia Ghio
[bookmark: _GoBack]IC di Via Valletta Fogliano - Vigevano


OGGETTO : Domanda di partecipazione al bando di gara per la selezione di un esperto di informatica per assistenza hardware, software e rete per tutti i plessi dell’Istituto Comprensivo.    CIG  ZE42136AAA

Dati anagrafici: 
 Il /La sottoscritto/a_______________________________________________________________________________ C.F. ______________________________________________ nato a ___________________________ (Prov ________) il ___________________ residente a ___________________________ Via _____________________________ n° ____ C.A.P. ___________ telefono __________________________________ cell. __________________________________ e-mail ____________________________________________________________________________________
OPPURE 
Il/la sottoscritto/a _________________________________________________________________________________
In qualità di legale rappresentante della Ditta/Associazione________________________________________________
C.F. ______________________________________________ P. I..V.A.________________________________________
con sede in____________________________________ Via ________________________________ n° ____
C.A.P. ___________ telefono __________________________________ cell. __________________________________ e-mail____________________________________________________________________________________ 
consapevole che le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi nei casi previsti dall’art. 76 del DPR 445/2000, sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi in materia, dichiara sotto la propria responsabilità:
· di NON essere dipendente di altra Amministrazione Statale 
· di essere dipendente di altra Amministrazione Statale 
· nome dell’Amministrazione: _________________________________________________________
· in qualità di: ______________________________________________________________________
· di essere lavoratore autonomo / libero professionista/ditta/ associazione  in possesso di partita IVA n. _____________________________________________ e di rilasciare regolare fattura elettronica
· di svolgere una prestazione occasionale soggetta a ritenuta d’acconto 


Data _______________________________ Firma _______________________________________
