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UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI CATANIA

MODELLO AUTOCERTIFICAZIONE ANTIMAFIA

Oggetto: Autocertificazione antimafia.
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consapevole delle sanzioni penali richiomate dall’art.76 del DPR 445/00 in caso di
dichiaruzioni mendaci e della decadenza dui berefici eventualmente conseguiti al provvedimento
emanalo sulla base di dichiarazioni non veritiere, di cui all’art.75 del DPR 445/00;

ai sensi e per gli effeti dell’art 47 del citato DPR 445/00;

solto la propria responsabilica

DICHIARA

ai sensi della vigente mormativa antimafia, che nei propri confionti non sussistono le cause di
divieto. di decadenza o di sospensione previste dall'art. 67 del D.Lgs. n. 159/2011 e successive
modificazioni ed integrazioni e di non essere a ennoscenza dell'esistenza di tali cause nei confronti
dei soggeuti indicati nell*art. 85 del D.Lgs. n. 159/2011 ¢ ss.mm.ii., ed in particolare:

art. 85 commsg 2

(cognome) (nome) (data di nascita) | (Juogo di nascita) | (carica sociale)

art, 85 comma 2-bis

(cognome) (nome) (data di noscitn) | (luogo di nascita) | (carica sociale)




art. 85 comma 3 (jndicare solo i soggetti maggiorenni)

(cognome)

(nome)

(data di nascita)

(luogo di nascita)

(familiare
convivente di)

In fede

N.B.: La presente dichiarazione deve essere firmata con firma digitale del dichiarante

avvero

Ia firma deve essere autenticata secondo la normativa vigente
allegando copia di un documento di identita del dichiarante.




