FEP PESCA ASSE 4 – PSL GAC 

Allegato F.2
DISTRETTO MARE ADRIATICO

Intervento 2.1.B.

Allegato F.2
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI REGOLARITA CONTRIBUTIVA (DURC) 

(Artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
	Il sottoscritto_____________________________nato a ___________________il______________

	residente in_______________________________________in qualità di proprietario/i e/o armatore dell’imbarcazione denominata________________matricola _____________n. UE_____ 

	Titolare dell’impresa______________________________________________________________

	 FORMCHECKBOX 
 partecipante nel ruolo di capofila/partner
 dell’  FORMCHECKBOX 
 ATS costituita   FORMCHECKBOX 
 ATS costituenda  FORMCHECKBOX 
 ATI costituita  FORMCHECKBOX 
 ATI costituenda  FORMCHECKBOX 
 Contratto di rete 

oppure

 FORMCHECKBOX 
 partecipante in forma singola
con sede in_____________________________________________________________________

	P. Iva______________________________ Codice Fiscale________________________________
telefono ____________________ fax _____________________ e-mail _____________________ 


ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, sotto la propria responsabilità, consapevole della responsabilità penale e delle conseguenti sanzioni in caso di falsa dichiarazione, ai sensi dell’ art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445, nonché della decadenza dei benefici eventualmente conseguiti a seguito del provvedimento adottato, così come previsto dall’art. 75 del medesimo decreto
D I C H I A R A
· L’impresa/società ha dipendenti e pertanto: 
a) risulta essere in regola con i versamenti in materia contributiva ovvero risulta regolare ai fini del DURC, ossia di essere in regola con l’assolvimento degli obblighi di versamento dei contributi ai sensi della normativa vigente ovvero è in regola con il versamento dei contributi all’INPS, INAIL, IPSEMA se dovuti.
b)  che non esistono inadempienze in atto e rettifiche notificate, non contestate e non pagate;
c)  che nella stessa è applicato il contratto collettivo del settore/contratto collettivo nazionale di lavoro  
;
d) l’organico dell’ultimo anno dell’impresa/società, distinto per qualifica, è il seguente:

	N
	Qualifica

	
	

	
	

	
	


e)  L’impresa/società ha aperto le seguenti posizioni assicurative:

	N. posizione INAIL Operai
	N. posizione INAIL impiegati
	N. posizione INPS
	N. posizione IPSEMA

	
	
	
	

	
	
	
	


ovvero

che è stata conseguita procedura di sanatoria, positivamente definita con atto dell’Ente ed a tal fine si forniscono i relativi estremi: (specificare ente ed estremi dell’atto) 
(specificare l’Ente e gli estremi  dell’atto)
La presente dichiarazione sostituisce il certificato di regolarità contributiva, rilasciato dall’INPS. INAIL, per quanto di rispettiva competenza.

L’impresa/società ha facoltà di produrre, in alternativa, copia semplice del certificato di regolarità contributiva, valido – ai sensi dell’art. 41 del D.P.R. n. 445/2000 – rilasciato, rispettivamente, dai tre enti citati, oppure il documento unico di regolarità contributiva sempre rilasciato dai suddetti tre enti
· L’impresa/società non ha dipendenti;

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 30/06/2003, n. 196: i dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.
Il/la sottoscritto/a è consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000 e che ai sensi dell’art. 71 del citato D.P.R. 445/2000, il GAC Distretto Mare Adriatico potrà accedere a controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni sostitutive sottoscritte.

Il/la sottoscritto/a autorizza il GAC Distretto Mare Adriatico al trattamento dei dati personali ai sensi del D.lgs n.196 del 30/06/2003 ai fini del procedimento amministrativo e ai sensi dell’art. 30 del regolamento (CE) n.498/07.
______________, lì ______________      



Firma (leggibile) e  timbro

 







       
   del proprietario/i e/o
 

       armatore/ legale rappresentante

_________________________________
(In caso di ATS/ATI/contratto di rete, ripetere la presente dichiarazione  per ciascun 
soggetto componente, capofila e partner)
















































� Nel caso di ATI, ATS o contratto di rete la presente dichiarazione dovrà essere redatta da parte di tutte le imprese/organizzazioni/soggetti giuridici partecipanti. 


� Nel caso di partecipazione in ATS/ATI/Contratto di rete,  selezionare la casella corretta e/o eliminare le voci che non rilevano.


� Ai sensi dell’art.  38 dell’art. 38 del D.P.R. 445 del 28/12/2000 e succ. mod. int, la dichiarazione deve riportare timbro e firma non autenticata con allegata fotocopia del documento di riconoscimento in corso di validità del/i richiedente/i.





