Autonome Provinz Bozen - Sudtirol
Arbeitsinspektorat
Kanonikus-Michael-Gamper-Str.
39100 Bozen

PEC: arbeitsinspektorat.ispettoratolavoro@pec.prov.bz.it

ERKLARUNG FUR DIE BEANSPRUCHUNG DER BEITRAGSBEGUNSTIGUNGEN

Name Familienname
geboren in am Steuernummer
in seiner/ihrer Eigenschaft als: [ Inhaber 1 gesetzlicher Vertreter

Bezeichnung Firma/Gesellschaft

Adresse Rechtssitz

Steuemummer/Mehrwertsteuernummer

E-mail

Telefon Mobiltelefon

Matrikelnummer NISF/INPS 1 (zehnstellige Zahl)
Matrikelnummer NISF/INPS 2 (zehnstellige Zahl)
Matrikelnummer NISF/INPS 3 (zehnstellige Zahl)
Firmennummer INAIL (neunstellige Zahl) Kontrollnummer (zweistellige Zahl)

Bauarbeiterkasse Bezeichnung Eintragung Nr.

Zwecks Anwendung der gesetzlich vorgesehenen Beitrags- und rechtlichen Beglinstigungen laut Art. 1, Absatz 1175,
Gesetz vom 27. Dezember 2006, Nr. 276 (Haushaltsrahmengesetz 2007)

ERKLARE ICH

unter eigener Verantwortung, im Sinne des Art. 8, Absatz 4, des Ministerialdekretes vom 30.01.2015, dass gegen
Unterfertigte/n keine rechtskraftigen gerichtlichen oder verwaltungsrechtlichen Mafinahmen wegen Straf- oder
Verwaltungsvergehen im Bereich Arbeitsschutz laut den Bestimmungen der Anlage A des genannten Ministerialdekretes
vorliegen, welche nach dem 30.12.2007 begangen worden sind bzw. die in der genannten Anlage angegebenen
Zeitrdume fir die einzelnen Vergehen abgelaufen sind. Der/die Unterfertigte ist in Kenntnis, dass die
Beitragsbegiinstigungen widerrufen werden koénnen, wenn im Zuge einer Inspektion festgestellt wird, dass die dafir
ndtigen Voraussetzungen fehlen. Er/sie verpflichtet sich, eventuell diesbeziiglich eintretende Anderungen innerhalb von
30 Tagen dem Amt fiir sozialen Arbeitsschutz zu melden. Er/sie ist weiters in Kenntnis der strafrechtlichen Folgen laut
Art. 76 D.P.R. Nr. 445/2000, fur den Fall einer Urkundenfalschung und Falscherklarung.

Ort/Datum ,am

Unterschrift

Note: Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. del 28.12.2000, n. 445, la dichiarazione € sottoscritta dal legale rappresentante

Il modulo deve pervenire obbligatoriamente in formato digitale all'indirizzo PEC dell’Ispettorato del lavoro di Bolzano (scansione grafica della autocertifica-
zione corredata da copia del documento di identita personale in corso di validita oppure documento di testo in formato riconosciuto dal’Amministrazione
sottoscritto digitalmente)



