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	Sottoazione
	Codice identificativo progetto
	Titolo modulo

	10.8.1.A1
	10.8.1.A1-FESRPON-EM-2015-126
	Interoperabilta' di rete

	CUP   B29G15003670007



Dichiarazione propedeutica all’acquisizione del  DURC

Dichiarazione rilasciata ai sensi del DPR 445/2000

Codice identificativo gara (CIG):  Z4B186F9CC
Il sottoscritto__________________________________nato a ___________________il__________

residente nel Comune di ______________________ prov. (___) 

via ___________________________n.___ c.a.p.________

lavoratore autonomo/datore di lavoro (cancellare la voce che non interessa)
in qualità di Titolare/Legale Rappresentante dell’Impresa_____________________________

con sede legale in ________________________ 

prov. (___) via___________________________n____c.a.p. _________ 

sede operativa in ____________________________

prov. (___) via __________________________n. ____ c.a.p. _______

C.F.____________________________ P.I. ________________________________

Tel. _____________________Fax_____________________ Cell.______________________

Mail_________________________ CCNL applicato ________________________________

(per i liberi professionisti) Cassa di versamento contributi previdenziali: _______________________

Numero dipendenti _________

Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 in materia di Documentazione Amministrativa, sotto la propria responsabilità ai sensi del D.P.R. 445/2000 e successive modifiche e integrazioni,

DICHIARA

Che l’Impresa risulta:

1) iscritta alla sede INPS di ____________________con PC/Matricola_________________

2) assicurata alla sede INAIL di ________________con codice ditta___________________

3) ⁭ Non è tenuta all’assicurazione INAIL in quanto ditta individuale senza dipendenti.

Di essere informato ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 3 del D.Lgs. 196/03 che i dati personali raccolti saranno trattati anche con strumenti informatici esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Data_____________________________
Firma del Titolare/Legale Rappresentante

______________________________

N.B. La dichiarazione deve essere corredata da fotocopia non autenticata, di documento valido d’identità del sottoscrittore
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