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ALL’ENTE REGIONALE PER IL DIRITTO ALLO STUDIO DI MESSINA 

Via Ghibellina n. 146  – 90123 Messina 

PROCEDURA APERTA PER L’AFFIDAMENTO DEL SERVIZIO DI ASSISTENZA 
FISCALE E CONTABILE PER UN PERIODO DI ANNI 2 (DUE). 

 
Il sottoscritto _________________________________ nato a ____________________________ il _______________ 
 
in qualità di ____________________________________________________________________________________ 

con sede legale __________________________________ sede operativa ____________________________________ 

n. telefono ________________________________________ n. fax  ________________________________________ 

Codice Fiscale _________________________________ Partita IVA _______________________________________ 

DICHIARA 

ai sensi dell’art. 46 e dell’art. 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445, che i fatti, stati e qualità riportati nei 
successivi paragrafi corrispondono a verità. 
 

 che nei confronti dei soggetti di cui al punto 1 non sono state emesse condanne penali di cui all’art. 
80, comma 1, D. Lgs. n. 50/2016 

ovvero  

 che sono state emesse in via definitiva le seguenti condanne penali di cui all’art. 80, comma 1, del D. 
Lgs. n. 50/2016 nei confronti del/i soggetto/i di seguito indicato/i  

__________________________________________________________________________________ 

e che vi è stata completa ed effettiva dissociazione ai sensi dell’art. 80, comma 3, del D. Lgs. n. 50/2016 
nei termini di seguito indicati ___________________________________________________________ 

 

ai fini dell’applicazione dell’art. 53, comma 16-ter, del D. Lgs. n. 165/2001, introdotto dalla Legge n. 
190/2012, di non avere avuto, negli ultimi tre anni, alcun tipo di rapporto lavorativo subordinato o autonomo 
con ex dipendenti dell’ERSU di Messina che, negli ultimi tre anni di servizio, abbiano esercitato poteri 
autoritativi o negoziali per conto dell’ERSU di Messina nei confronti dell’operatore economico da me 
rappresentato; 

 
 
 

 DATA                                             FIRMA  
___________________ _______________________________________________________________ 
 
 

N.B. Alla presente  dichiarazione deve essere allegata copia fotostatica di un documento di identità 
in corso di validità del soggetto firmatario  

N.B Ogni pagina del presente modulo dovrà essere corredato di timbro della società e sigla del 
legale rappresentante/procuratore 

 Qualora la documentazione venga sottoscritta  dal “procuratore/i” della società ed dovrà 
essere allegata copia della relativa procura notarile (GENERALE O SPECIALE) o altro 
documento da cui evincere i poteri di rappresentanza. 




