
Template “Comunicazione dei dati sulla Titolarità effettiva per Enti privati”

In riferimento alla procedura CIG…………………………………….………… CUP …………………………………………………………

OGGETTO:………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

□ Criterio dell’assetto 

□ Criterio del controllo

□ Criterio residuale

□ il/la sottoscritto/a.

□ il/la sottoscritto/a unitamente a:



Cognome …………………………….………… Nome …………...……………………………… nato/a a ……………….….. prov. 
(______) il ……………………………………………………... Cod. fiscale……………………………………………………………………….  
residente a ……………………………prov. (______) in via ...……………………………………. CAP…………………………………..

□ nella/e persona/e fisica/che di:

Cognome …………………………….………… Nome …………...……………………………… nato/a a ………………….. prov. 
(______) il ……………………………………………………... Cod. 
fiscale……………………………………………………………….residente a ……………………………prov. (______) in 
via……………………………………………………………CAP………..

□ poiché l'applicazione dei criteri dell’assetto proprietario e del controllo non
univocamente uno o più titolari effettivi dell’impresa

…………………………., il/i titolare/i effettivo/i è/sono da 
persona/e fisica/che titolare/i di poteri di amministrazione o direzione dell’impresa/ente 

’ultimo sia individuabile quale titolare effettivo per effetto dell’assenza 

Cognome …………………………….………… Nome …………...……………………………… nato/a a ……………….….. prov. 
(______) il ……………………………………………………... Cod. fiscale……………………………………………………………………….  
residente a ……………………………prov. (______) in via ...……………………………………. CAP…………………………………..

lezione del progetto da parte dell’Amministrazione centrale titolare 

□ coincide

□ non coincide



▪

▪

Si allega, altresì, copia della carta d’identità e del codice fiscale del dichiarante] 

Luogo e data …………………..……………

Firma ……….……………………..…………


