
 
Camera Valdostana delle Imprese e delle Professioni 

Ufficio Albo Artigiani 
 

P R O S P E T T O  C O N S O R Z I A T I  

Il sottoscritto: 

____________________________________________ 
Cognome 

_____________________________________________ 
Nome 

___________________________________________________________________________________________ 
Codice Fiscale 

In qualità di legale rappresentante del consorzio: 

____________________________________________________________________________________________ 
Denominazione 

________________________________________________________________ 
Codice Fiscale 

_________________________ 
n. REA 

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R n. 445 del 28  dicembre 2000 e consapevole della responsabilità p enale cui va 
incontro chi effettui dichiarazioni mendaci, falsit à negli atti, uso o esibizione di atti falsi o cont enenti dati non più 
corrispondenti a verità ai sensi di quanto stabilit o dal codice penale e dalle leggi speciali in mater ia, per effetto 
dell'art. 76 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000;  

dichiara che: 

ai sensi dell’art. 11 della legge regionale 30 novembre 2001, n. 34 le imprese consorziate sono le seguenti: 

Denominazione dell’impresa n. Rea n. Albo Artigiani 
(barrare se non iscritto) 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

Informativa di cui all’art. 13 del D.Lgs 196/03 
− I dati acquisiti saranno utilizzati esclusivamente per il procedimento amministrativo in corso. 
− L’interessato è a conoscenza che i propri dati potranno essere utilizzati per cominicazioni relative alla procedura per i quali 

sono stati acquisiti. 

 

Data ________________________ Firma ____________________________________________________ 
 


