ALLEGATO 3
MODELLO DI DICHIARAZIONE DELLA  REGOLARITA’ CONTRIBUTIVA
Oggetto: MANIFESTAZIONE DI INTERESSE PER L’INDIVIDUAZIONE DEGLI OPERATORI ECONOMICI DA INVITARE PER L’AFFIDAMENTO DI LAVORI, SERVIZI E FORNITURE 
Istanza di ammissione alla Elenco Operatori Economici del Comune di Castelvetrano
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(Artt. 46 e 47 del  D.P.R. 28.12.2000 n. 445)
Il sottoscritto ________________________________________, nato a _____________________  (_____) il __________________ residente nel Comune di ___________________________ C.A.P. ______ C.F.: ________________________, in qualità di ___________________ dello Studio professionale con sede in _____________________ Via ________________________________ C.A.P. ________ telefono: ____________________,
Cell: ___________________, e.mail: _____________________  Pec: ________________________________,
· consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate; 
· ai sensi e per gli effetti degli artt. 46 e 47 del citato D.P.R. 445/2000;
· sotto la propria responsabilità
D I C H I A R A
Di essere iscritto all’INAIL con posizione n. ___________________; 
Di essere iscritto all’INPS con posizione n. ___________________; 
Di essere iscritto alla CETIMA con posizione n. ___________________; 
di essere in regola con i versamenti previdenziali e contributivi. 
Data









In Fede







Firma ______________________
N.B.:  Si allega fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità.
In caso di A.T.P. ecc.. la presente dichiarazione dovrà essere prodotta da ogni singolo professionista.
(I dati raccolti saranno trattati, ai sensi dell'art. 10 della legge n. 675/96, esclusivamente nell'ambito della presente gara). 
