
 

 

                     COMUNE CAPOFILA PATTI                                                                                          

(Patti - Brolo – Ficarra – Floresta – Gioiosa Marea - L ibrizzi – Montagnareale – Oliveri – Piraino – 

Raccuia – San Piero Patti – Sant’Angelo di Brolo – Sinagra – Ucria) 

 

 

ALL. 3 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

(D.P.R. N.  445 DEL 28/12/2000) 

 

Il sottoscritto __________________________________________ nato  a ___________________________________ 

 

il  _____________________, residente nel Comune di __________________________________ _______(_______) 

 

via ____________________________________________________ n. _________, in qualità di legale rappresentante  

 

dell’Ente__________________________________ con sede legale nel Comune di ___________________(prov.___)  

 

via ____________________________________________n. _________, Codice Fiscale _______________________  

consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai benefici 

eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria responsabilità 

 

DICHIARA 

 

Di essere iscritto all’Albo regionale di cui all’articolo 26 della legge regionale n. 22/86 ovvero agli appositi albi 

regionali previsti per le organizzazioni aventi sede legale in altre regioni, specificando la regione di riferimento: 

Albo _______________________________Decreto n. ___________________del ____________________ 

 Sezione ANZIANI tipologia ASSISTENZA DOMICILIARE 

Albo _______________________________Decreto n. ___________________del ____________________ 

 Sezione DISABILI Tipologia ASSISTENZA DOMICILIARE 

Di essere in regola con gli obblighi relativi alla revisione delle società cooperative; 

Che a tutto il personale impiegato con rapporto di lavoro dipendente viene corrispostoli trattamento economico 

previsto dal CCNL di categoria e che vengono assolti gli oneri previdenziali ed assistenziali; 

Di impiegare personale in possesso delle qualifiche previste dalla vigente normativa; 

Di assumere tutti gli obblighi di tracciabilità dei flussi finanziari di cui all’articolo 3 della legge 13 agosto 2010,           

n. 136 e di impegnarsi a comunicare gli estremi identificativi del conto corrente bancario o postale dedicato, anche in 

via non esclusiva, alle commesse pubbliche, entro sette giorni dall’aggiudicazione ed a comunicare, inoltre, le 

generalità ed il codice fiscale delle persone delegate ad operarvi; 

Di non essersi avvalsi dei piani individuali di emersione di cui alla legge 383/2001  

oppure  

Di essersi avvalsi di piani individuali di emersione della stessa legge, ma che il periodo di emersione si è concluso; 

Di impegnarsi a rispettare integralmente le clausole contenute nel Protocollo di Legalità “Clausola Carlo Alberto 

Dalla Chiesa”, ai fini della prevenzione dei tentativi di infiltrazione della criminalità organizzata nel settore dei 

contratti pubblici, servizi e forniture, sottoscritto in data 12 luglio 2005 dalla Regione Siciliana, dal Ministero 

dell’Interno, dalle Prefetture dell’isola, dall’Autorità di vigilanza sui lavori pubblici, dall’INPS e dall’INAIL.  

 

___________________ lì __________________ 

In fede 

 

________________________________________ 

firma leggibile del dichiarante con allegata copia documento di identità 

MUNICIPIO DELLA CITTA’ DI PATTI 
 

DISTRETTO SOCIO SANITARIO  N. 30 

 


