
 

AUTOCERTIFICAZIONE 
Idoneità tecnico-professionali 

 
 
 
 
Il sottoscritto…………………………..nato a…………………….il……………………. e residente 

in ……………………………alla via/….…………………n°……., ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 

2000, n° 445, in qualità di titolare/legale rappresentante della ditta………………………….….con 

sede legale in……………………….alla  via………………………………n° …esercente l’attività 

di…………………….avente C.F…………………………..……. e iscritta al registro delle Imprese 

di……………………………………….  

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, sotto la propria responsabilità 

 
DICHIARA 

 
ai sensi dell’art. 90 comma 9, lett. a), essendo l’entità presunta dei lavori inferiore a 200 uomini-

giorno e non comportando gli stessi rischi particolari di cui all’allegato XI, che la 

ditta…………………………………………....con sede in………..……….....................………. alla  

. 

via…………………..…..n°…….. avente C.F………….……………….. 

 

• è in possesso del documento di valutazione dei rischi di cui all’articolo 17, comma 1, 

lettera a) o autocertificazione di cui all’articolo 29, comma 5, del presente decreto 

legislativo; 

• non è oggetto di provvedimenti di sospensione o interdittivi di cui all’art. 14 del presente 

decreto legislativo 

 
Data…………………….                          
                                                                                Firma…………………….………………… 
 
 
 
 
 
 
 
 
Allegato: copia documento di riconoscimento in corso di validità. 

 
 


