
DICHIARAZIONE INTEGRATIVA DA COMPILARE PER INTERO NEL CASO NON SIA POSSIBILE FORNIRE LE SINGOLE DICHIARAZIONI DI CUI  AL MOD. 3; IN CASO CONTRARIO DEVE ESSERE COMPILATA SOLO LA PARTE FINALE (azioni di dissociazione dell’impresa). IL MODELLO DEVE ESSERE SOTTOSCRITTO DAL LEGALE RAPPRESENTANTE DELL’IMPRESA.

Al 
  
COMMISSARIO STRAORDINARIO DELEGATO

“per l’attuazione degli interventi per la mitigazione del rischio idrogeologico nella Regione Puglia previsti nell’Accordo di Programma siglato il 25.11.2010”
Il  sottoscritto .................................................................................................................................................., nato a ........................................................................................... (........) il ........................................................, residente in ............................................................................................................................................................., codice fiscale ........................................................................................., documento di identità n. ……………. rilasciato da ……………….. in data …………………….., , in qualità di………………………….. dell’impresa ........................................................................................................................................., con sede legale in .................................................................................................................................., via .............................................................................................................................................................., n..........., partita IVA n. ................................................................................., , sotto la propria personale responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’articolo 76 del D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i. per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

che i seguenti soggetti sono cessati dalla carica nell’anno antecedente la data del bando di gara:

	Cognome/nome
	data di nascita
	comune di nascita
	carica ricoperta

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Dichiara, inoltre, le circostanze che rendono impossibile o eccessivamente gravosa la produzione della dichiarazione da parte dei soggetti interessati:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Dichiara che nei confronti dei soggetti sopra elencati:

· che nei propri confronti non e’ pendente procedimento per l'applicazione di una delle misure di prevenzione di cui all'articolo 3 della legge 27 dicembre 1956, n. 1423 (ora art. 6 del decreto legislativo n. 159 del 2011 - n.d.r.) o di una delle cause ostative previste dall'articolo 10 della legge 31 maggio 1965, n. 575 (ora art. 67 del decreto legislativo n. 159 del 2011 - n.d.r.);

· non è stata pronunciata sentenza di condanna passata in giudicato, o emesso decreto penale di condanna divenuto irrevocabile, oppure sentenza di applicazione della pena su richiesta, ai sensi dell'articolo 444 del codice di procedura penale, per reati gravi in danno dello Stato o della Comunità che incidono sulla moralità professionale; è comunque causa di esclusione la condanna, con sentenza passata in giudicato, per uno o più reati di partecipazione a un'organizzazione criminale, corruzione, frode, riciclaggio, quali definiti dagli atti comunitari citati all'articolo 45, paragrafo 1, direttiva Ce 2004/18;

· non hanno riportato condanne definitive per reati che incidono sull’affidabilità morale e professionale.

Nel caso si siano verificate le situazioni suddette, l’impresa ha adottato le seguenti azioni di completa dissociazione della condotta penalmente sanzionata:
	Cognome/nome
	Codice

Fiscale
	Sentenza
	Azioni di completa dissociazione

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Si impegna a comunicare tempestivamente  a  trasmettere analoga dichiarazione nel caso di variazioni di quanto innanzi dichiarato.

TIMBRO E FIRMA

	In alternativa all’autenticazione della sottoscrizione prevista dagli articoli 21 e 47 del D.P.R. 445/2000, deve essere allegata, a pena di esclusione, ai sensi dell’art.38 del sopra citato D.P.R. 445/2000, copia fotostatica di un documento di identità, in corso di validità, del/i sottoscrittore/i.


Modello 3 -Dichiarazione integrativa sui cessati (azioni di dissociazione dell’impresa)








