(solo per subappalti di importo superiore a150.000,00 € qualora la ditta non abbia iscrizione
nelle whit list)

Dichiarazione sostitutiva
(D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 e ss.mm.ii.)

SOGGETTI di cui all'art. 85 del Decreto Legislativo 06/09/2011 n. 159

Valida sia per le Ditte Individuali che per le altre tipologie di Societa

N.B.: COMPLETE GENERALITA’: (1 dichiarazione per ogni singolo soggetto componente la societa/cons.)

Il sottoscritto, consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false, richiamate dagli artt.
75 e 76 D.P.R. n. 445/2000 sotto la propria responsabilita, DICHIARA - alla data del

, ai sensi del Decreto Legislativo n. 159/2011 — di avere i seguenti familiari

conviventi, residenti a via/piazza
Cognome Nome
nato a il residente a
via/piazza n.
» Carica:

(Titolare — Pres. CdA — Amm.re — Legale Rappr. — Socio — Socio Acc.rio — Sindaco Effettivo/Supplente — Socio di Maggioranza — etc)

RAPPORTO DI

COGNOME E NOME DATA DI NASCITA LUOGO DI NASCITA PARENTELA

1)

2)

3)

4)

5)

6)

La ditta subappaltatrice
(Firma digitale del Legale Rappresentante

data firma leggibile del dichiarante (*)

N.B.: COMPILARE IN STAMPATELLO
L’'incompleta compilazione della presente dichiarazione potra essere causa di ritardi nella definizione del
procedimento di cui trattasi.

l/La sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del Decreto Legislativo n. 196/2003
(codice in materia di protezione di dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con
strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione
viene resa.
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