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Il/La sottoscritto/a __________________________________ nato/a______________________ ( ___)

il ___________________ residente a ___________________________________ (____) CAP_______ 

via __________________nr.______indirizzo e-mail posta certificata _______________________ 
in  qualità  di  ______________________________________________________________________ 

della ditta individuale /società  __________________________________________________________

con sede legale a  ___________________________________________________________________

Codice fiscale / P.IVA

PREMESSO

• che per il  rilascio di autorizzazione di ____________________________________. occorre procedere 

all'autocertificazione;

• che  ricorrono  le  condizioni  di  cui  all'art.  5  del  D.P.R.  252  del  03.06.1998  riguardanti  provvedimenti 

amministrativi che possono essere disposti previa acquisizione di apposita dichiarazione;

D I C H I A R A
che nei propri confronti nonché nei confronti delle seguenti persone fisiche(*) facenti parte della ditta in questione 
in qualità di:

a) nato a il
b) nato a il
c) nato a il

non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione di cui all'art. 10 della L.31.05.1965 n. 575 e  
dal Decreto Legislativo 08.04.1994,  n° 490 successive modificazioni e integrazioni.

È consapevole che in caso di dichiarazione mendace sarà punito ai sensi del Codice Penale secondo quanto 
prescritto dall'art. 76 del succitato D.P.R. 445/2000 e che, inoltre, qualora dal controllo effettuato emerga la non 
veridicità del  contenuto di  taluna delle dichiarazioni  rese,  decadrà dai  benefici  conseguenti  al  provvedimento 
eventualmente  emanato  sulla  base  della  dichiarazione  non  veritiera  (art.  75  D.P.R.  445/2000).  Pertanto,  si  
impegna a segnalare entro 15 (quindici) giorni dal suo verificarsi qualsiasi variazione della situazione dichiarata.

(*) Indicare nella dichiarazione i seguenti nominativi: 
- il titolare se trattasi di Ditta individuale;  
- i soci se trattasi di S.n.c.;
- gli accomandatari se trattasi S.a.s.;
- l’Amministratore unico o tutti i componenti il Consiglio di Amministrazione (Presidente – Vice Presidente - Consigliere) se trattasi di S.r.l.,  

S.p.A. o Società Cooperative.

Dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al  D. Lgs. 30/06/2003 n. 196, che i dati personali  
raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale 
la  presente  dichiarazione  viene  resa.  Potrà  accedere  ai  dati  che  la  riguardano  chiedendone  la  correzione,  
l’integrazione e, ricorrendone gli  estremi, la cancellazione o il blocco. Il Responsabile del trattamento dati è il 
Dirigente del Servizio.

Luogo e data  _______________, lì ____________ Il dichiarante  _____________________________
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AUTOCERTIFICAZIONE ANTIMAFIA  

(art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000)
 

Prot. Arrivo N.___________

Del ___________________

Fascicolo  N. ____________

Alla Provincia di Vicenza
Settore Trasporti
Ufficio impianti a fune e piste da sci
Palazzo Arnaldi
Contrà SS. Apostoli, 18 
36100 VICENZA



M
od

. T
R

A/
05

7 
-  

R
ev

24
/0

3/
20

11

Se la dichiarazione è sottoscritta in presenza del funzionario addetto, lo stesso è tenuto a legalizzare la firma con  
le modalità previste  dall’art.  30 del  D.P.R.  445/2000.  La dichiarazione inviata  per  via  telematica è valida se  
sottoscritta mediante la firma digitale o quando il sottoscrittore è identificato dal sistema informatico con l’uso della  
carta d’identità elettronica. 
In tutti  gli  altri  casi,  la  dichiarazione dovrà essere accompagnata da copia fotostatica,  non autenticata,  di un 
documento di identità del sottoscrittore.
Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 del D.P.R. 445/2000.
La mancata accettazione della presente costituisce violazione dei doveri d’ufficio, ai sensi dell’art. 74 del D.P.R.  
445/2000.

***************

Attesto,  ai  sensi  dell’art  30  del  DPR  445/2000,  che  il  Sig._______________________________  ha  reso  e 
sottoscritto in mia presenza la su estesa dichiarazione.

Vicenza ___________________ Il Pubblico Ufficiale
   (timbro e firma)

______________________________
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