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MODELLO 6 

 
Modello dichiarazione sostitutiva del certificato di iscrizione alla C.C.I.A. 

 
   

 ALL’Industria Acqua Siracusana S.p.A. 
Contrada Casale vecchie saline 
96010 Priolo Gargallo (SR) - 

 
OGGETTO DELL’APPALTO: Servizio di carico, trasporto, conferimento presso impianti 
autorizzati di fanghi di produzione corrente dell'impianto di depurazione biologico consortile 
I.A.S. di Priolo codice CER 19.08.13* per un ammontare stimato di € 1.700.000,00 compreso € 
5/tonn. per oneri di sicurezza CODICE C.I.G: 9028507FA8 

Il sottoscritto  ________________________________________________________________________ 

 

Nato a __________________________________ Prov. _________ il ___________________________ 

 

In qualità di (carica sociale) __________________________________________________________ 
 
dell’Impresa _________________________________________________________________________ 
 
con sede legale in ____________________________________________________________________ 
 
Città ____________________________________________________ Prov. ______________________ 
 
ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 28 Dicembre 2000 n. 445, 
consapevole delle sanzioni penali previste dal successivo articolo 76 per le 
ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate   

D I C H I A R A 

 

- Che l'impresa è iscritta dal ____________ nel registro delle Imprese di 

_______________________________________ n. __________________________ 

- Che l'impresa è iscritta nella sezione _______________________________________ 

- Che l'impresa è iscritta al Repertorio Economico Amministrativo con il n. ___________ 

- Forma giuridica    _________________________________________________________________ 

- Denominazione   __________________________________________________________________ 

- Sede, ________________________________________________________________ 

- Codice Fiscale , __________________________  Data di costituzione ____________________ 

- Tipo dell'atto ______________________________________________________________________ 

- Forma amministrativa ____________________________________________________________ 

- Numero di amministratori in carica. _______________________________________________ 

- Durata carica. __________________________ Capitale sociale __________________________ 

 

OGGETTO SOCIALE 

 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________



 - 2 - 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

POTERI DA STATUTO O DA PATTI SOCIALI 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

ATTIVITÀ DELL’IMPRESA 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

 

 

SOCI E TITOLARI DI CARICHE E QUALIFICHE 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________
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____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

RESPONSABILI TECNICI 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

SOGGETTI MUNITI DI POTERI CESSATI DALLA CARICA NELL’ANNO ANTECEDENTE 

LA DATA DI PUBBLICAZIONE DEL BANDO DI GARA 
NOME E COGNOME CARICHE RICOPERTE LUOGO E DATA DI 

NASCITA 

DATA 

DI CESSAZIONE 

DALLA CARICA 

    

    

    

    

    

    

 
 

Data ________________  

 FIRMA  

 ___________________________ 

 

 
N.B.: La dichiarazione deve essere corredata da fotocopia, non autenticata, di documento di 
identità del sottoscrittore, in corso di validità.  

Si precisa che eventuali correzioni apportate devono indicare chiaramente le correzioni apportate 

(indicazione originaria e correzione) e dovranno essere controfirmate espressamente per 

conferma dal dichiarante. 

 
Fine MODELLO 6  


