MODELLO ALLEGATO C
AUTOCERTIFICAZIONE REGOLARITA CONTRIBUTIVA

Il sottoscritto

nato a il

C.F.

in qualita di legale rappresentante dellimpresa o associazione

sede legale c.a.p.

P.1. C.F.

AUTOCERTIFICA quanto segue

contratto collettivo di lavoro applicato

POSIZIONE I.N.P.S - SEDE DI
C.A.P.

VIA

o Imprese con lavoratori dipendenti

Matricola Sede
Lav. Dip. N° (media degli ultimi sei mesi)

Dichiara di essere in regola, ancorché autorizzato alla dilazione, con il versamento
della contribuzione dovuta a tutto il mese di scadenza ricezione offerte per la

presente gara (indicare mese e anno)

e Imprese individuali

P.I. Coll. Fam.

Dichiara di essere in regola con il versamento della contribuzione dovuta a tutto
il

e Imprese artigiane in forma societaria

P.A. P.A.

e Associazione o altro Ente del Terzo Settore

P.I o C.F. Con Sede

Dichiara di essere in regola con il versamento della contribuzione dovuta a tutto
il




Luogo e data

TIMBRO E FIRMA DEL DICHIARANTE

Allegare fotocopia di un documento di identita del dichiarante



