
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA' 
(art. 47, DPR 28 dicembre 2000, n. 445) 

 
Oggetto: dichiarazione ai sensi della giurisprudenza “Deggendorf” e del decreto del Presidente del Consiglio dei 
Ministri, adottato ai sensi dell'art. 1, comma 1223, della legge 27 dicembre 2006, n. 296 (“D.P.C.M. 23 maggio 
2007”), ai fini della concessione di aiuti ai sensi del Regolamento (CE) N. 800/2008 della Commissione del 6 agosto 
2008 (il “Regolamento 800”) e della Comunicazione della Commissione “Quadro di riferimento temporaneo 
comunitario per le misure di aiuto di Stato a sostegno dell'accesso al finanziamento nell'attuale situazione di crisi 
finanziaria ed economica” (2009/C 16/01) e ss.mm. (il “Quadro temporaneo”), nonché del DPCM 3.6.2009 (il 
“DPCM”) 
 
Il/la sottoscritto/a _____________ nato/a a __________________il ___________, legale rappresentante 
dell’impresa_____________________________________________ avente sede legale in 
________________________________________, Codice fiscale:____________________ (l’“Impresa”) 
 

• consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, 
richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, nonché della decadenza dai benefici conseguenti al 
provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, qualora dal controllo 
effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese (art. 75 D.P. R. 28 dicembre, n. 
445), 

• nel rispetto di quanto previsto dal Regolamento 800, dal Quadro temporaneo e dal DPCM, 
 

DICHIARA 
 
Che l’Impresa (barrare le dichiarazioni pertinenti): 

• non rientra fra coloro che hanno ricevuto aiuti dichiarati incompatibili con le decisioni della Commissione 
europea indicate nell'art. 4 del D.P.C.M. 23 maggio 2007, e, in ogni caso, non è destinataria di un ordine di 
recupero pendente a seguito di una decisione di recupero adottata dalla Commissione ai sensi dell’art. 14 del 
Regolamento (CE) 659/1999; oppure  

• ha rimborsato in data [indicare giorno mese e anno in cui è stato effettuato il rimborso]........, mediante [indicare 
il mezzo con il quale si è proceduto al rimborso, ad esempio: modello F24, cartella di pagamento, ecc.]......., la 
somma di euro.........., comprensiva degli interessi calcolati ai sensi del Capo V del Regolamento (CE) 21 aprile 
2004, n. 794/2004, della Commissione e ss.mm., relativa a 

o l’aiuto di Stato soggetto al recupero e dichiarato incompatibile con la decisione della Commissione 
europea indicata nell'art. 4, comma 1, lettera [a), b), c), d)] del D.P.C.M. 23 maggio 2007, o 

o l’aiuto di Stato soggetto a recupero in forza della decisione di recupero adottata dalla Commissione ai 
sensi dell’art. 14 del Regolamento (CE) 659/1999 ………[indicare la Decisione di recupero]; oppure 

• ha depositato in data [indicare giorno mese e anno in cui è stato effettuato il rimborso]........, nel conto di 
contabilità speciale presso la Banca d'Italia la somma di euro..........., comprensiva degli interessi calcolati ai sensi 
del Capo V del Regolamento (CE) 21 aprile 2004, n. 793/2004, della Commissione e ss.mm., relativa a 

o l’aiuto di Stato soggetto al recupero e dichiarato incompatibile con la decisione della Commissione 
europea indicata nell'art. 4, comma 1, lettera [a), b), c), d)] del D.P.C.M. 23 maggio 2007, o 

o l’aiuto di Stato soggetto a recupero in forza della decisione di recupero adottata dalla Commissione ai 
sensi dell’art. 14 del Regolamento (CE) 659/1999 ………………[indicare la Decisione di recupero].  

 
INFORMATIVA AI SENSI DEL D.Lgs. 196/2003, ARTICOLO 13 
Ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs. 196/2003 Le forniamo le seguenti indicazioni: 

- i dati da Lei forniti verranno trattati esclusivamente con riferimento al procedimento per il quale ha presentato la documentazione; 
- il trattamento sarà effettuato con supporto cartaceo e/o informatico; 
- il conferimento dei dati è obbligatorio per dar corso alla procedura di Suo interesse; 
- titolare del trattamento è la Provincia autonoma di Trento con sede in Piazza Dante, 15 a Trento; 
- responsabile del trattamento è la Dirigente generale dell’Agenzia del Lavoro di Trento con sede in via Guardini 75 Trento; 
- in ogni momento Lei potrà esercitare i suoi diritti nei confronti del titolare del trattamento, ai sensi dell'art. 7 del decreto legislativo 

196/2003. 

 
Luogo e data____________________________                                                 (per accettazione) 

     Il legale Rappresentante 
__________________________ 

 
Allegato: copia di un documento d’identità valido 
 
 

Allegato B 


