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ALLEGATO 5)

AVVISO PUBBLICO PER LE IMPRESE

INCENTIVI ALL’ASSUNZIONE DI LAVORATORI/LAVORATRICI OVER 30 IN MOBILITÀ OVVERO DISOCCUPATI O PERCETTORI DI AMMORTIZZATORI SOCIALI IN COSTANZA DI RAPPORTO DI LAVORO CON AZIENDE CESSATE O IN PROCEDURA CONCORSUALE
[bookmark: _GoBack]
DICHIARAZIONE PER L’APPLICAZIONE DELLA GIURISPRUDENZA DEGGENDORF
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO DEL LEGALE
RAPPRESENTANTE DELL’IMPRESA BENEFICIARIA AI SENSI
DEL D.P.R. 445/2000

ll/La sottoscritto/a ................................................................................nato/a a ..…………….....………........
prov. ……..... il ……………………........residente in …………………………………..………………………..
via………………………………………………………………………… n……….cap...................prov.............
nella qualità di titolare/legale rappresentante di .........................................................................................
                (denominazione e ragione sociale )
sede legale: comune ...................................................................cap...................prov........................
via o fraz................................................................telefono:..............................fax:.............................
........ e-mail .................................................PEC…………………………………..
anno di costituzione:...............C.C.I.A.A. n............................. di .......................................(se iscritta)
unità operativa: comune................................................................................... cap.................prov……. …
codice fiscale ..............................................................................
partita I.V.A........................................................ 
in riferimento all’Avviso Pubblico in oggetto indicato, pubblicato sul Bollettino Ufficiale della Regione Umbria, Supplemento Ordinario n. __ Serie Generale n. __ del _________, consapevole delle responsabilità anche penali derivanti dal rilascio di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai benefici concessi sulla base di una dichiarazione non veritiera ai sensi degli articoli 75 e 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445, al fine di usufruire dell'agevolazione, qualificabile come aiuto di Stato ai sensi dell'art. 107 del TFUE (ex art. 87 TCE), 
Dichiara
[barrare una delle due caselle]
di non aver ricevuto un ordine di recupero a seguito di una precedente decisione della Commissione Europea che dichiara un aiuto illegale e incompatibile con il mercato comune;
di aver ricevuto un ordine di recupero a seguito di una precedente decisione della Commissione Europea che dichiara un aiuto illegale e incompatibile con il mercato comune e di aver restituito tale aiuto o di averlo depositato in un conto bloccato.
Il sottoscritto dichiara di essere consapevole delle responsabilità anche penali derivanti dal rilascio di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai benefici concessi sulla base di una dichiarazione non veritiera, ai sensi degli articoli 75 e 76 del decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445.

Data ………………………
Timbro
Firma del titolare/legale rappresentante
___________________________________
Firma apposta ai sensi e per gli effetti dell’art.38
del D.P.R. n.445/2000
e successive modificazioni.
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