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Dichiarazione che deve essere resa da parte del rappresentante legale e sottoscritta digitalmente
Il sottoscritto 
(
nome
)
(cognome)
Nato a 
(luogo)
In data 
(gg/mm/aaaa)
Codice Fiscale 
(Codice Fiscale)
Residente a
(luogo)
Provincia 
(sigla)
in 
(via/piazza/altro)
Numero 
In qualità di Legale Rappresentante
della Società 
(Ragione Sociale)
Codice Fiscale 
(Codice Fiscale della Società)
Partita IVA 
(Partita IVA)
con sede legale in
(via/piazza/altro)
Numero 
città 
consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76, del d.P.R. n. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dai benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui all’art. 75, del d.P.R. n. 445/2000
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ 
MODELLO DI DICHIARAZIONE 
articoli 46 e 47 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, recante 
“Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione 
amministrativa”
     di essere un soggetto tenuto alla presentazione della documentazione antimafia1; 
             Oppure 
     nell’art. 83, comma 3, lettera a), del d. lgs. 6 settembre 2011, n. 159, e s.m.i.
     nell’art. 83, comma 3, lettera b), del d. lgs. 6 settembre 2011, n. 159 e s.m.i.
     nell'elenco dei fornitori, prestatori di servizi ed esecutori di lavori di cui all’art. 1, commi 52 e seguenti, della legge 6 novembre 2012, n. 190, presso la Prefettura di
  nell'Anagrafe antimafia degli esecutori istituita dall’art. 30, del decreto-legge 17 ottobre 2016, n. 189, convertito, con modificazioni, dalla legge 15 dicembre 2016, n. 229, con data di fine validità                                              .
con data fine validità                                              . 
Il presente documento dovrà essere sottoscritto digitalmente.  
In fede, 
Luogo e data 
Il dichiarante 
(firma leggibile)
a)  ricorre l’ipotesi indicata:
b)  la società è regolarmente iscritta, con iscrizione in corso di validità:
che la documentazione antimafia non è richiesta in quanto:
La Società si impegna a fornire immediata comunicazione di eventuali variazioni intervenute riguardanti il titolo di esclusione2, che comportano la necessità di sottoscrivere la dichiarazione prevista in Allegato 1 o l’eventuale rinnovo della validità delle iscrizioni nei predetti elenchi.
***
Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi della vigente normativa in materia di protezione di dati personali, che i dati raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
1 Nel caso in cui sia indicata tale opzione, dovrà essere compilato e sottoscritto l’Allegato 1 al presente documento
2 Ad es. mancato rinnovo dell’iscrizione nell'elenco dei fornitori, prestatori di servizi ed esecutori di lavori di cui all’art. 1, commi 52 e seguenti, della legge 6 novembre 2012, n. 190.
Autocertificazione Antimafia
Francesco Salzano
20220331
Allegato 1
Il sottoscritto 
(
nome
)
(cognome)
Nato a 
(luogo)
In data 
(gg/mm/aaaa)
Codice Fiscale 
(Codice Fiscale)
Residente a
(luogo)
Provincia 
(sigla)
in 
(via/piazza/altro)
Numero 
In qualità di Legale Rappresentante
della Società 
(Ragione Sociale)
Codice Fiscale 
(Codice Fiscale della Società)
Partita IVA 
(Partita IVA)
con sede legale in
(via/piazza/altro)
Numero 
città 
consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76, del d.P.R. n. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci e della decadenza dai benefici conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere di cui all’art. 75, del d.P.R. n. 445/2000
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ 
MODELLO DI DICHIARAZIONE 
articoli 46 e 47 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, recante 
“Testo unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione 
amministrativa”
PARTE 1 
- che, ai sensi della vigente normativa antimafia, nei propri confronti non sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione previste dall’art. 67 del d. lgs. n. 159/2011 e s.m.i.;
- ai sensi dell’art. 85, comma 3, del d. lgs n. 159/2011 e s.m.i., di avere i seguenti familiari conviventi di maggiore età3:
Sig./Sig.ra. 
(nome) 
(cognome)
Nato a 
(luogo)
In data 
(gg/mm/aaaa) 
Codice Fiscale 
 (Codice Fiscale)
residenza 
(via/piazza/provincia/altro)
Numero 
(numero)
città 
3 Per “familiare convivente” si intende “chiunque conviva” con i soggetti di cui all’art. 85 del d. lgs. 159/2011, purché maggiorenne. 
PARTE 2 
[NOTA: REPLICARE LA DICHIARAZIONE PER CIASCUN SOGGETTO SOTTOPOSTO A VERIFICA]
 4
ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 47 del DPR 445/2000, di essere a diretta conoscenza che, ai sensi della vigente normativa 
antimafia, nei confronti di [nome e cognome]
in qualità di [indicare ruolo]
della società
come sopra individuata, non
sussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione previste dall’art. 67 del D.Lgs. n. 159/2011 e s.m.i
ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 47 del DPR 445/2000, di essere a diretta conoscenza che, ai sensi della vigente normativaantimafia, nei confronti di [nome e cognome]                 in qualità di [indicare ruolo]             della società               come sopra individuata, nonsussistono le cause di divieto, di decadenza o di sospensione previste dall’art. 67 del D.Lgs. n. 159/2011 e s.m.i
Sig./Sig.ra. 
(nome) 
(cognome)
Nato a 
(luogo)
In data 
(gg/mm/aaaa) 
Codice Fiscale 
 (Codice Fiscale)
residenza 
(via/piazza/provincia/altro)
Numero 
(numero)
città 
Familiari conviventi del soggetto sottoposto alla verifica antimafia, da indicare ai sensi dell’art. 85, comma 3, del decreto legislativo 6 settembre 2011, n.1595
Sig./Sig.ra. 
(nome) 
(cognome)
Nato a 
(luogo)
In data 
(gg/mm/aaaa) 
Codice Fiscale 
 (Codice Fiscale)
residenza 
(via/piazza/provincia/altro)
Numero 
(numero)
città 
4 Le dichiarazioni di cui alla parte 2 devono essere rese dal dichiarante con riferimento a tutti gli ulteriori soggetti che sono sottoposti alla verifica antimafia ai sensi dell’art. 85 del decreto legislativo 6 settembre 2011, n. 159, commi 1, 2, 2-bis e 2-ter.
5 Per “familiare convivente” si intende “chiunque conviva” con i soggetti di cui all’art. 85 del d. lgs. 159/2011, purché maggiorenne.
***
Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi della vigente normativa in materia di protezione di dati personali, che i dati raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.
Il presente documento dovrà essere sottoscritto digitalmente.  
In fede, 
Luogo e data 
                        Il dichiarante 
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