[image: image1.jpg]o Fondo europeo agricolo

* * _

* * per lo sviluppo rurale:

* * , . .
* 5 * I’Europa investe nelle zone rurali

UNIONE EUROPEA



    [image: image2.jpg]-
mipaaf
Ministero delle

politiche agricole
alimentari e forestali



         [image: image3.jpg]REGIONE CAMPANIA

Assessorato Agricoltura



               [image: image4.jpg]°SR14-20

Campania




	Dichiarazione anti-pantouflage- (All. 10 M 02)

Procedura n. 3295/A-T/2021. Procedura aperta per la selezione di operatori economici cui affidare servizi di formazione dei consulenti in attuazione della Misura 02 – Sottomisura 2.3 – Tipologia di intervento 2.3.1 del PSR Campania 2014/2020.



Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà
(resa ai sensi dell’art. 47 Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa n. 445/2000)
_l_ sottoscritt_ (nome e cognome) _____________________________________________________
nat_ a __________________________ Prov. ________ il ________________ residente a_____________________ via/piazza _____________________________________n.____________
in qualità di________________________________________________________________________

della società/impresa________________________________________________________________

partecipante alla/aggiudicataria della procedura n._________________________________________
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 non aver concluso contratti di lavoro subordinato o autonomo e, comunque, di non aver attribuito incarichi ad ex dipendenti della Giunta Regionale della Campania che hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto della stessa Amministrazione regionale nei suoi confronti, per il triennio successivo alla loro cessazione del rapporto di lavoro.
Il/La sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del D.lgs. n. 196/2003 (codice in materia di protezione dei dati personali), così come modificato dal D.Lgs. 101/2018 e del Regolamento 2016/679/UE del Parlamento Europeo e del Consiglio del 27/04/2018 - entrato in vigore in tutti gli Stati membri il 25 maggio 2018, che i dati personali raccolti saranno trattati esclusivamente nell'ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e di aver preso visione dell’”Informativa per il trattamento dei dati personali”.

______________________                         ______________________________________________
         (luogo e data)                  
                                                



firma leggibile del dichiarante (*)                  
DICHIARAZIONE DI PRESA VISIONE 

Il/La sottoscritto/a Cognome e Nome _____________________,nato/a a ____________(____), il________________, Codice Fiscale:_______________________________, in qualità di (titolare o legale rappresentante) della ditta/ente _______________________________________ dichiara di aver preso visione dell’informativa pubblicata sul sito istituzionale della Regione Campania – sezione agricoltura/ PSR Campania 2014-2020-all’indirizzo: http://www.agricoltura.regione.campania.it/psr_2014_2020/privacy_psr.html
Luogo e data _______________________________

    FIRMA DEL DICHIARANTE 

                    (Per esteso e leggibile)    

           _______________________________

Allegato: copia di un documento d’identità, in corso di validità, del dichiarante.
N.B.: La presente dichiarazione deve essere compilata esclusivamente in formato Word.

la presente dichiarazione non necessita dell’autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti le normali certificazioni richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché ai gestori di pubblici servizi e ai privati che vi consentono.

 L’Amministrazione si riserva di  effettuare controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71, comma 1, D.P.R. 445/2000).

 In caso di dichiarazione falsa il cittadino sarà denunciato all’autorità giudiziaria. 

 (*) La dichiarazione sostitutiva va redatta da tutti i soggetti di cui all’art. 85 del D.Lgs 159/2011.  

(**) Per “familiari conviventi” si intendono “chiunque conviva” con i soggetti di cui all’art. 85 del D.Lgs 159/2011
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