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COMUNE DI OSTRA
           





(Provincia di Ancona)

_________


ALLEGATO C
Dichiarazione sostitutiva di certificazione
(D.P.R. n. 445 del 28.12.2000)

_l_ sottoscritt_ (nome e cognome) _____________________________________________________
nat_ a __________________________ Prov. ________ il ________________ residente a_____________________ via/piazza _____________________________________n.____ , quale legale rappresentante/titolare della ___________________________________,
consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria responsabilità 

DICHIARA

che nei propri confronti non sussistono le cause di decadenza, di sospensione o di divieto di cui all’art. 67 del D.Lvo 06/09/2011, n. 159, nonché, fatto salvo quanto previsto dall'articolo 91, comma 6, dello stesso Decreto, l’insussistenza nei propri confronti di tentativi di infiltrazione mafiosa tendenti a condizionare le scelte e gli indirizzi delle società o imprese interessate, come indicati nel comma 4 dello stesso Decreto.
______________________                         ______________________________________________
             data                  
                                                



firma leggibile del dichiarante(*)                  
N.B.: Il Comune di Ostra  si riserva di  effettuare controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71, comma 1, D.P.R. 445/2000). In caso di dichiarazione falsa il cittadino sarà denunciato all’autorità giudiziaria. 

 (*) Ove il dichiarante è una società l’autocertificazione dovrà essere prodotta dal solo rappresentante legale firmatario della documentazione di iscrizione all’Albo fornitori.
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