
 Allegato 3.   

DICHIARAZIONE SOGGETTI AI SENSI DEL D.P.R. 445/2000

AVVISO PUBBLICO PER l’INDIVIDUAZIONE DI UNA COOPERATIVA SOCIALE PER LA
REALIZZAZIONE DEL PROGETTO Cos.Lav – COSTRUIRE LAVORO: L’INCLUSIONE

SOCIALE DI FASCE DEBOLI

Il sottoscritto _________________________nato a ______________________ il _________________
Codice Fiscale ___________________________in qualità di__________________________________

    (titolare, legale rappresentante, altro)
dell’operatore economico: _____________________________________________________________
con sede legale: città ___________________________________ cap _____________prov. _________
via ________________________________________________________________________________
Partita IVA _______________________________Codice Fiscale _____________________________

 
DICHIARA

 Di avere una documentata esperienza nel campo circa la presa in carico di soggetti a rischio di
esclusione sociale sul territorio di riferimento;

 di essere iscritto all’Albo regionale, articolazione provinciale, delle cooperative sociali sezione B;
 di avere sede/i operativa/e nei seguenti Comuni: _____________________________;
 di essere in regola con le norme vigenti in materia fiscale, assistenziale e previdenziale, con gli

adempimenti  relativi  alle norme di sicurezza nei luoghi  di  lavoro,  con le normative per le pari
opportunità tra uomo e donna, con le disposizioni in materia di contrattazione collettiva nazionale
del lavoro e con gli obblighi che disciplinano il lavoro dei disabili;

 di essere in regola con la normativa in materia ambientale;
 di rispettare le disposizioni in materia cooperativistica di cui agli artt. 2, 3, 4 della Legge 3 aprile

2001, n. 142;
 di non avere riportato e di non avere amministratori che abbiano riportato nei precedenti cinque

anni condanne passate in giudicato,  o 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 qualsiasi reato che incida sulla moralità professionale o per delitti finanziari;

 di non essere stata oggetto nei precedenti 3 anni di procedimenti amministrativi connessi ad atti di
revoca  per  indebita  percezione  di  risorse  pubbliche,  per  carenza  dei  requisiti  essenziali  o  per
irregolarità della documentazione prodotta, imputabile all’impresa e non sanabile;

 di non essere in stato di fallimento, di liquidazione, di amministrazione controllata, di cessazione di
attività o concordato preventivo e in qualsiasi altra situazione equivalente secondo la legislazione
vigente o avere in corso un procedimento per la dichiarazione di una di tali situazioni;

DICHIARA INOLTRE



 di essere informato che i  dati  personali  raccolti  saranno trattati  esclusivamente nell’ambito del
presente bando ed in caso di aggiudicazione del contributo, e di prestare, con la sottoscrizione della
presente, il consenso al trattamento dei propri dati;

 di  essere a conoscenza di quanto previsto dal D.P.R. n.  445/00:  "Le dichiarazioni  mendaci,  la
falsità negli atti e l'uso di atti falsi nei casi previsti dalla presente legge sono puniti ai sensi del
codice penale e delle leggi speciali in materia".

Data ____________________                                  Firma ________________________

N.B. Allegare alla presente copia di un documento di identità del sottoscrittore.


