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REGIONE BASILICATA



 Linea di Intervento 2 “Progetto Integrato Sistema Produttivo Locale del Senisese"

PROGRAMMA SPECIALE SENISESE


ALLEGATO “F”
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO

(ex artt. 46 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________________

nato/a a ___________________________________________ il _______________________________

Codice fiscale ________________________________________________________________________

residente a __________________________________________________________________________

in qualità di amministratore/titolare/socio dell’impresa _______________________________________
Partita IVA_______________________________ con sede legale in _____________________________
la quale impresa ha titolo per ottenere con la partecipazione all’iniziativa __________________________ ____________________________________________________________________________________
(di cui alla DGR n …….. del ………….. ), la concessione da parte della Regione Basilicata di agevolazioni finanziarie fino ad un massimo di €_______________________

consapevole
delle sanzioni penali, nel caso dl dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000  
DICHIARA

l'inesistenza a proprio carico di procedimenti in corso per l’applicazione di una delle misure di prevenzione di cui all’art. 3 della Legge 27/12/1956, n. 1423 o di una delle cause ostative previste dall’art 10 della Legge 31/05/1965, n. 575 e la non sussistenza dei motivi ostativi riportati nel D. Lgs. 8 agosto 1994 n. 490 nonché nel D.P.R. 3 giugno 1998 n. 252.
Luogo e data ……………………..…….

           FIRMA LEGALE RAPPRESENTANTE/TITOLARE
  ____________________________________________

Sottoscrivere la presente dichiarazione con le modalità previste dall’art. 38 comma 3, del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 allegando fotocopia dl un documento di riconoscimento in corso di validità (di tutti i soci in caso di società).































































































































































































































INSEDIAMENTO DI NUOVE PMI IN AREE         
        
Dipartimento Presidenza della Giunta   2
URBANE, ARTIGIANALI E INDUSTRIALI ATTREZZATE 
          Ufficio Programmazione e Controllo di Gestione


     Via V. Verrastro, 4 – 85100 Potenza


