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MODELLO DI DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI INFORMAZIONE ANTIMAFIA 
NB: Per le imprese individuali e le società la dichiarazione deve essere resa da tutti i soggetti di cui all’art.85 D.Lgs 159/2011 

 
OGGETTO: dichiarazione di assenza di cause di divieto, di decadenza o di sospensione, di cui all’articolo 67, 
comma 1, lettera g), e comma 8 del D.lgs n. 159/2011. 
 

Denominazione della ditta individuale interessata o della società, cooperativa ecc.: 
_________________________________________________________________________________________________ 

Con sede nel Comune di  ____________________________________________________________________________ 

Via/Fraz./Piazza ___________________________________________________________________________________ 

CF ____________________________________________ Partita IVA ________________________________________ 

Specificare se si tratta di impresa individuale □ di società/cooperative/associazioni □ 

Il sottoscritto ________________________________________ nato a ____________ il ___________________ 

residente in ____________________________ via/fraz. _____________________________________________ 

codice fiscale __________________________________________ 

titolare della seguente carica (da compilare solo nel caso di società)____________________________________ 

ai sensi dell’articolo 30 della l.r. 06/08/2007, n. 19, nonché dell’articolo 46 del DPR 28 dicembre 2000, n. 
445, consapevole delle sanzioni penali, previste agli articoli 75 e 76 di quest’ultimo, in caso di dichiarazioni 
false e della conseguente decadenza dai benefici eventualmente conseguiti sotto la propria responsabilità 

DICHIARA 

che nei propri confronti e, solo se trattasi di società o affini (cooperative, assocazioni ecc), nei soggetti di 

cui all’articolo 85 del D.lgs 06/09/2011, n. 159, sotto riportati, non sussistono le cause di divieto, di 

decadenza o di sospensione di cui all’art. 67, commi 1, lettera g), e comma 8 del medesimo D. lgs.: 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 
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Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

Nome e Cognome ________________________________________________ CF _______________________ 

nato a ___________________________________il ________ residente a _______________________________ 

via/fraz. _________________________________________________ qualifica __________________________ 

 

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 ( recante disposizioni per l'adeguamento dell'ordinamento nazionale al 
regolamento (UE) n. 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 27 aprile 2016, relativo alla 
protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali, nonché alla libera 
circolazione di tali dati e che abroga la direttiva 95/46/CE)) che i dati personali raccolti saranno trattati, 
anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente 
dichiarazione viene resa. 

 
Data _________________ Firma _____________________________ 

 
 
 

N.B. 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 i controlli sulla veridicità delle dichiarazioni. In caso di 
dichiarazione falsa il cittadino sarà denunciato all’autorità giudiziaria. 
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