
ALLEGATO “D”                  
Al Dirigente Scolastico 

dell’ I.C.S. “G. Falcone”  

Via Pisa/P.zza Giovanni XXIII 

95037 San Giovanni La Punta 

 

 
Modello di dichiarazione del proprietario dei veicoli 

 

 

OGGETTO: Indagine di mercato – Richiesta preventivi per affidamento diretto servizio di noleggio 

pullman per visite guidate di mezza ed intera giornata – Anno Scolastico 2017-2018.  

 

 

Il sottoscritto ____________________________________________________________________  

 

nato il ____________________________ a _________________________________(Prov. _____)  

 

in qualità di _____________________________________________________________________  

 

dell’impresa _____________________________________________________________________  

 

con sede in ______________________________________________________________________  

 

con codice fiscale n. _______________________________________________________________  

 

ai sensi degli articoli 46 e 47 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, consapevole delle sanzioni penali 

previste dall’articolo 76 del medesimo DPR 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni 

mendaci ivi indicate  

 

Dichiara: 

 

• che il personale impegnato è dipendente della ditta e che vengono rispettare le norme in vigore per 

quanto concerne i periodi di guida e i periodi di riposo nella settimana precedente il giorno di partenza;  

 

• che i mezzi impegnati sono regolarmente forniti di cronotachigrafo, che è lo strumento previsto dalla 

legislazione vigente, atto a controllare se il personale addetto abbia osservato le norme in materia di 

orario di guida, e che sono utilizzati nell’assoluto rispetto delle norme vigenti in materia di uso e 

destinazione degli stessi e di tutte le prescrizioni o limitazioni contenute nelle carte di circolazione e nei 

documenti autorizzativi dei veicoli;  

 

• che i mezzi presentano una perfetta efficienza dal punto di vista della ricettività, in proporzione al 

numero dei partecipanti e dal punto di vista meccanico e che sono idonei al trasporto di alunni 

diversamente abili con difficoltà deambulatorie. L’efficienza dei veicoli è comprovata dal visto di 

revisione tecnica annuale presso gli uffici M.C.T.C..  

 

Data e luogo  

___________  

FIRMA del proprietario dei veicoli  

 

_______________________________  

 

Si allega fotocopia del documento del proprietario dei veicoli. 

 


