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Allegato 3

Dichiarazione da rendersi da ciascuno degli amministratori dell'Ente munito di potere di
rappresentanza

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE

Io sottoscritto/a .......cccecvvecvvvicivininnn, e Nato/a @....cccovvovvevcciiieeeeeen, il
wid o on, residente N e, Crreerieere e ieene Via
codice fiscale veresssasanaesveensnasnesling nella qualita di
dell'Ente ..c.cooeeveereee e, con sede legale in ..o

codice fiSCale «ovvvvvviniiiiiiiiriiiiirieeenen. partita IVA n. ..o , ai sensi

dell’art. 46 del DPR 445/2000, consapevole della responsabilita e delle conseguenze
civili e penali a cui posso andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, anche ai
sensi dell'art. 76 del DPR cit.,

DICHIARO

a) che nei miei confronti non & pendente alcun procedimento per I'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) o per |'applicazione 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);
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di procedura penale, per reati gravi in danno dello Stato o della Comunitd che

incidono sulla moralita professionale;

Y

c) che nei miei confronti non & stata pronunciata sentenza di condanna passata in
giudicato per uno o piu 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.

Data .../.../... Firma




