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Al fine dl ricevere incarico professionale: (specificare il tipo di incarico}

< 1 O 1 LEP Y A

Consapevole delle sanzlont penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di affi non pi
rispondenti a verita, richiamate dall'art.78 de! DPR 445/2000

dichiara

- che non sussistono cause di incompatibifita per lo svolgimento dell'incarico in oggetto

- di seuito, ai sensi di quanto previsto daliart. 15 d. Igs. 33/2013, sono riportati i dati refativi allo svolgimento di incarichi
" o la litolarita di cariche in enti di diritto privato regolali o finanziati dalla pubblica amministrazione (nel senso
specificato in nota) ’

NOTA: ai sensi del d, igs. 39 /2013 per venti di diritlo privato regolati o finanziati» sintendono le socleta’ e gli altri

enti dii diritto privato, anche privi di personalita’ giuridica, nei confronti dei quali Famministrazione che conferisce

lincarico:

1) svolga funzioni di regolazione dell'attivita’ principale che comporting, anche attraverso il riascio di autorizzazionl 0

concessioni, 'esercizio continuativo di poleri di vigilanza, di confrollo o di cerlificazione;

2) abbia una parlecipazione minoritaria nel capitale; )

3) finenzi le attivita' atiraverso rapporti convenzionali, quali contratti pubblici, contratti di servizic pubblico e di

concessione di beni pubblici;

- per «incarichi e cariche in enfi di diritto privato regolati o finanziati», le cariche di presidente con deleghe gestionall

gir:tten.mamminlstratore delegato, le posizioni di dirigente, lo svolgimento stabile di attivita’ di consulenza a favore
ell'e

dichiara inoltre

— & fini delrapplicazione della normativa in materia di t}acciabilita dei flussi finanziari L, 136/2010 (rif.
Determinazione AVGP n. 4/2011, par. 3.12 e 4.3.) e 6i DURC (Documento Unico di Regolarita contributiva):

K di NON avere dipendenti;

O di avere dipendenti e di avere la seguente posizione relativa agli enti previdenziali e assicurativi:



Denominazione

Impresu
Codies acle _I—
Partta VA 0¢ 455 04099 %

{n.. luogo, data, atfivitd)

Iscrizione  al registro
imprese CCIAA
Codice Attivita Volume &’ aflari Capitale sociale
Telo oo FaX it s cnins et ssenaenas E-mail ...oivmricnimniniie st s s sarnsarione
. Sede legale .

Cap e, COMUNE L v srsenssnasssiss PIOVINCR ... o..
Sede operativa Cap ..ocecsvemrinsins COMURNE . evnccenceprassserarresssecsrmssassssmsssssssssssss sasssssrsssnassassasssnsesssse POVINCH vovineee
Retepito corrispondenaa , .

(isede legale  oppure O sede operativa

{scegliere ima delle due opziani indicate a loto)

Tipo impresa

{scegliere una delle due opzioni indicale a luto)

Li Datore di lavoro

[1Gestione separata — Commitientc sssocianie

['* Lavoratore autonomo

U Gestione separata — Titolare di reddito di lavoratore sutonomo di are ¢
professions

C.C.N.L. applicato
{veegiiere fra le op=zioni Indicate a late)

) Edile Industria
+1 Edite Cooperazione

0 Edile Piccola ¢ Media Impresa
U] Edile Artigiano,

7 altro non edile (vedi e16nCO AIREALO) ......ovocrvvrrerrerrr s cvesesse s

Incldenza manodopera nelt’appalio in opgetto

N

Totaie lavoratori per I'esecuzione dell’appalio

INALL - codice ditta

INAI. - Posizioni assicurative territoriali

INPS - matricola nzienda

INPS - sede compctente

INPS - posizione contributiva individuale
titolare/soci imprese artigiane (rofo se ricorre il
caso)

INPS - sede competente (sofo se ricorre il caso)

CASSA EDILE - codice impresa

CASSA EDILE -~ codice cassa - sede competente

Dimensione  aziendale (scegliere una fra le

opzion indicate a lato)

idafal

DdaGals lda 16 a 50 ida 51 a 100

U oltre

Agenzia delle Entrate temitorialmente competente
{domicilio fiscale)

{Luogo, Via, Tel, Fax}

- Che esiste la correttezza degli adempimenti perlodici relativi al versamento dei contributi dovuti a:

1 INPS versamento contributivo regolate alia data *
O INAIL versamento contributivo regolato alla data *

O CASSA EDILE versamento contributivo regolato alla data *




- Che non sono in corso controversie amministrative/giudiziali per l'esistenza di debiti contributivi
- Che non esistona in atto inademplenze e rettifiche notificate, non contestate e nan pagate
dichiara infine

- di Impegnarsi @ comunicare tempestivamente ogni variazione rispetto quanto dichiarato sopra.

In fede

date _Af/0é/2.04 | Firma Qe Vietiak




