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Modello AUTOCERTIFICAZIONE IDONEITA’ TECNICO PROFESSIONALE 

 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

  

Io sottoscritto/a _____________________, nato/a a __________________ Il 

___/___/_______, residente in _________________________ via 

_________________________, in qualità di legale rappresentante della ditta/società 

_____________________________________, CF/P.IVA_____________________________ 

con sede in ______________________, via ________________________ ai sensi e per gli 

effetti di cui all'art. 47 del Dpr 28.12.2000 n. 445, nonché dell'art. 26, comma 1, lettera 

a) punto 2 del D.lgs. 9 aprile 2008 n. 81, consapevole delle pene stabilite per le false 

attestazioni e mendaci dichiarazioni previste dal Codice Penale e dalle leggi speciali in 

materia e delle conseguenti responsabilità civili e contrattuali  

  

DICHIARO 

  

sotto la mia personale responsabilità di possedere tutti requisiti di idoneità tecnico 

professionale previsti art. 26, comma 1, lettera a) punto 2 del D.lgs. 9 aprile 2008 n. 

81. 

  

  

 

Li______________________     Data___/___/_____ 

  

 

 

  

In fede __________________________ 

  

 


