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Allegato 10 
 

DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE DELLA CARICA DI COMMISSARIO 
LIQUIDATORE 

 
 

(Dichiarazione sostitutiva di certificazione e di atto di notorieta’, artt.46 e 47 dpr 445/2000) 
 
 
Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………... 
nato/a a…………………………………………prov.………………il………………………………. 
C.F…………………………………residente in……………..…………………………(prov………) 
via/piazza/…………………………………………………………….n……………………………… 
tel.…………………………………………e-mail…………………….……………………………… 
PEC ………………………………………………………………………. 
 
consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni mendaci, formazione o uso di atti falsi, 
ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 
 

DICHIARA 
 

 di aver accettato la carica di commissario liquidatore dell’ente denominato: 
 
…….…………………………………………………………………………… 

 che a proprio carico non sussiste alcuna causa di ineleggibilità e precisamente di non essere 
interdetto, fallito, né condannato ad una pena che comporti l’interdizione, anche 
temporanea, dai pubblici uffici e l’incapacità di esercitare uffici direttivi; 

 di non incorrere nelle ulteriori cause di incompatibilità eventualmente previste dallo statuto 
vigente dell’ente; 

 
 
Dichiara, inoltre, di essere informato ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 e seguenti del D. Lgs. 
n. 196/2003, che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 
esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa. 
 
Si allega copia fotostatica del documento d’identità  in corso di validità. 
 
Le dichiarazioni sostitutive sono soggette a controllo, anche a campione, ai sensi dell’articolo 71 del 
DPR 445/2000, per la verifica della veridicità di quanto in esse dichiarato.  
 
 
Luogo e data……………………          Firma……………….. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


