
 

REGIONE AUTONOMA DELREGIONE AUTONOMA DELREGIONE AUTONOMA DELREGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNALA SARDEGNALA SARDEGNALA SARDEGNA    

ENTE FORESTE DELLA SARDEGNA 

Servizio territoriale di Cagliari 

 Viale Merello, 86   -  09123 Cagliari  -  tel +39 070 2799 1  -  fax +39 070 272133 
 efs.ca@enteforestesardegna.it 1/2 

 
 

Allegato 2 

DICHIARAZIONE 

Detta dichiarazione deve essere presentata, debitamente compilata, solo se i seguenti soggetti 
sono diversi dal firmatario della dichiarazione Allegato 1: 
–  direttore tecnico e tutti i soci, se si tratta di società in nome collettivo; 
–  direttore tecnico e tutti i soci accomandatari, se si tratta di società in accomandita semplice; 
–  direttore tecnico e amministratori muniti di rappresentanza, se si tratta di ogni altro tipo di   

società; 
–  direttore tecnico nel caso di impresa individuale, qualora si tratti di soggetto diverso dal titolare 

dell’impresa stessa; 
N.B.: ogni singolo soggetto deve personalmente riempire e sottoscrivere per proprio conto la 
dichiarazione nonché allegare alla stessa, pena esclusione, copia fotostatica, ancorché non 
autenticata, di un documento di identità del sottoscrittore, in corso di validità o di un documento di 
riconoscimento equipollente ai sensi dell’art. 35, comma 2, D.P.R. 445/2000. 

DICHIARAZIONE AI SENSI E NEI MODI DI CUI ALL’ART. 46 D.P.R. 445/2000. 

Il sottoscritto……………………………………....……………………………………., nella sua qualità di 
……………………………………………………dell’impresa……………………..………………………… 
con sede in ……………………………………….via ………………………………………………..……. 
 

DICHIARA 

di essere nato a……………………............................e di risiedere in …………..………………………, 
via…..……………………………………….; 
che il proprio C.F. è il seguente ………………………………………. 
che, in base a quanto previsto dall’art. 75, comma 1 lett. b) e c) del D.P.R. 554/1999, sostituito 
dall’art, 2 D.P.R. 30 agosto 2000, n. 412 nel proprio Certificato Generale del Casellario Giudiziale 
risulta quanto segue: 
………………………………………. 
La presente dichiarazione è resa dal sottoscritto tenuto conto di quanto previsto dall’art. 76, D.P.R. 
445/2000, in merito alle dichiarazioni mendaci, alla falsità negli atti e all’uso di atti falsi. 

 

 

FIRMATO 
 

………………………………… 
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Il sottoscritto ………………………………………. autorizza il trattamento dei dati personali riportati 
nella presente dichiarazione limitatamente alla gara in oggetto, ai sensi dell’art. 10, legge 
675/1996. 
Il sottoscritto è informato: 
–  che il trattamento di detti dati avverrà presso Servizio Territoriale Cagliari, con l’utilizzo di   

procedure anche informatiche, nei modi e nei limiti necessari per perseguire le predette finalità, 
anche in caso di eventuale comunicazione a terzi; 

–  che il conferimento dei dati richiesti è indispensabile, pena esclusione, per l’espletamento della 
gara in oggetto, al fine anche del successivo eventuale controllo della veridicità da effettuarsi 
da parte dell’amministrazione presso gli uffici competenti;  

–  che gli sono riconosciuti i diritti di cui all’art. 13 della legge 675/1996; 
–  che il titolare del trattamento è dr. Vittorio Molè; 
–  che il Responsabile dell’ente designato cui può rivolgersi per l’esercizio dei suoi diritti è il 

Sostituto del Direttore del Servizio dr. Vittorio Molè 

 

FIRMATO 
 

………………….. 
 

 
 
 
Si allega copia fotostatica, ancorché non autenticata di un documento di identità del sottoscrittore, 
in corso di validità. 
 

 


