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CLAUSOLA DI C.D. “PANTOUFLAGE” 
 

Il/La sottoscritt…., Cognome………………….Nome…………………., nato/a 

a……………………….il………../……./……..(prov………….) residente in …………………………………..(prov…………) 

Via…………………………………………….., n………..in qualità di: 
(   ) Legale Rappresentante 
(   ) Procuratore con giusta procura allegata in originale o copia conforme 
Della società 
…………………………………………………………………………………………………………con sede legale nel Comune 
di…………………………………………...............(prov……..…) 
CAP………Via…………………………………………………………….., n……………………... 
C.F. n………………………………………………P.I. n…………………………………………… 
Tel. N………………………………………..Fax n………………………………………………….  
E Mail…………………………………………….PEC……………………………………………… 
 

DICHIARA 

di non aver concluso contratti di lavoro subordinato o autonomo e comunque di non aver attribuito 
incarichi ad ex dipendenti che hanno esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto dell’AOPG per il 
triennio successivo alla conclusione del rapporto. 
Nell’ipotesi in cui emergesse, per effetto dei controlli effettuati dalla stessa Azienda Ospedaliera di Perugia, 
l’evidenza della conclusione dei rapporti di cui sopra, sarà disposta l’immediata esclusione dalla procedura 
di gara di cui trattasi. 
 
Luogo e data…………………………. 
 

Timbro e firma 

________________________ 


