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DICHIARAZIONE CONCERNENTE 
Dichiarazioni di regolarità contributiva e fiscale 

 

Stazione appaltante: Comune di Pozzuoli (Napoli) 
 

Oggetto dell’appalto: Piano Triennale OO.PP. 2014/2016 – annualità 2014 

Lavori di realizzazione tronco idrico e fognario lungo la via Montenuovo Licola Patria e via Annecchino  

Finanziamento mutuo Cassa DD.PP. posizione 4537684/00 

Importo €. 622.923,96 
 

CIG: 6258249672                                                                      CUP: B87B14000470004 
 

  

 

Il/La  sottoscritto/a    …………………………………….………………………………………………………..…………………………….………  

nato/a  a……………………………… il ……………………… residente nel Comune di ……………………  Prov …………… Vi-

a/Piazza ……………………………………………………..………………………………………………………………………………………..…… 

nella sua qualità di ( * ) ……………………………………………dell’impresa: ……………………………………………….………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

con sede in  ……………………………………..………… cod. fisc.………………..………… con partita IVA ………………..………….; 

 

consapevole che le dichiarazioni mendaci incorreranno nelle sanzioni di cui all’art. 76 del D.P.R. 445/2000.  

 

ATTESTA 

1)  di essere in regola con i versamenti previsti per il rilascio della certificazione della regolarità contributiva 
(DURC) 

2)  di applicare ai propri dipendenti il seguente C.C.N.L. :  ____________________________________ 

 

INDICA 

3)  gli estremi ed i numeri di posizione INPS – INAIL – CASSA EDILE  e la propria dimensione aziendale: 

• INPS sede di ………………………………………………………………………………………………………………… 

o matricola azienda……………………………...................................................................................... 

o Posizione contributiva individuale (se imprese artigiane individuali o famigliari)       

……………………………………………………………………………………….…………………………………………………. 

• INAIL  sede di……………………………………………………………………………………………………………… 

• Codice ditta………………………………………………………………………………………………………………………… 

• Posizioni assicurative territoriali (PAT)……………………..……….…………………………………………………... 

• Cassa Edile  sede di ……………………………………………………………………………………………………. 

• Codice impresa …………………………………………………….………………………………….………………………… 

• Di applicare il seguente C.C.N.L. : …………………………………………………….…………………………… 

• Dimensione aziendale (n. totale organico):……………………………………..……………………………….. 
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ATTESTA 

4)  di essere in regola con il pagamento di tasse ed imposte e che la sede territoriale competente dell’Agenzia 

delle Entrate è:  _______________________________ 

 

alla e-mail:  @  

 

I contenuti della presente dichiarazione possono essere sottoposti alla verifica a campione ai sensi del combinato 

disposto dell’articolo 70, comma 1, del d.P.R. n. 554 del 1999, dell’articolo 48 del decreto legislativo n. 163 del 

2006 e dell’articolo 71 del d.P.R. n. 445 del 2000. 

Ai sensi degli articoli 75 e 76 del d.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, consapevole della decadenza dalla partecipa-

zione e dall’eventuale aggiudicazione, nonché della responsabilità penale, cui va incontro in caso di dichiarazione 

mendace o contenente dati non più rispondenti a verità. 

 

Data …………………… 

 

(firma del legale rappresentante del concorrente) (1) 

 

_________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
1  La presente dichiarazione, resa ai sensi dell’articolo 47 del d.P.R. n. 445 del 2000, in carta libera, se priva di sottoscrizione autenticata 

deve essere corredata di fotocopia semplice di un documento di riconoscimento del sottoscrittore in corso di validità. 


