
  
 
 
 
 
PIANO NAZIONALE DI RIPRESA E RESILIENZA MISSIONE 2 Componente 4 – 
Tutela del territorio e della risorsa idrica - Investimento 2.1A: Misure per la gestione del 
rischio di alluvione e per la riduzione del rischio Idrogeologico  
 
OGGETTO: DICHIARAZIONE RELATIVA AL RISPETTO DEGLI OBBLIGHI DI CUI 
ALLA LEGGE 12 MARZO 1999 N. 68 IN MATERIA DI DIRITTO AL LAVORO DEI 
DISABILI 
CUP: B17H23003520005 
CIG: B411F80372 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETÀ  
(Artt. 46 e 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

 
Il sottoscritto/a (nome e cognome) MARIO CAPRETTI 
nato/a a TERAMO il 22/05/1980, 
in qualità di LEGALE RAPPRESENTANTE 
della Ditta/Società CMA SRL 
con sede legale in CROGNALETO, F.NE TOTTEA 
Codice Fiscale/P.IVA 02069780670 
Indirizzo Posta elettronica Certificata (PEC) CMASRL62@PEC.IT 
 
consapevole del fatto che, in caso di mendace dichiarazione, verranno applicate nei propri 
confronti ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, le sanzioni previste del Codice 
Penale e delle Leggi speciali in materia di falsità in atti, oltre alle conseguenze amministrative 
previste per le procedure relative agli appalti pubblici 
 

DICHIARA QUANTO SEGUE 
 

- che attualmente il numero dei dipendenti dell’impresa è pari a: 13 
 

- (per gli operatori che occupano meno di 15 dipendenti), di essere in regola con le norme che 
disciplinano il diritto al lavoro dei disabili di cui alla Legge n. 68/1999 e di non essere 
assoggettabile agli obblighi di assunzione obbligatoria di cui alla legge 68/1999, in quanto 
occupa non più di 15 dipendenti 

in alternativa 

 
(per gli operatori che occupano da 15 a 35 dipendenti e non hanno proceduto a nuove assunzioni dal 18 
gennaio 2000) di essere in regola con le norme che disciplinano il diritto al lavoro dei 
disabili di cui alla Legge n. 68/1999 e di non essere assoggettabile agli obblighi di 
assunzione obbligatoria di cui alla legge 68/1999, in quanto occupa da 15 a 35 dipendenti 
e non ha provveduto a nuove assunzioni dal 18 gennaio 2000  
 

in alternativa 



  
 
 
 

 
(per gli operatori che occupano da 15 a 35 dipendenti e non hanno proceduto a nuove assunzioni dal 18 
gennaio 2000 e per gli operatori che occupano più di 35 dipendenti)  di essere in regola con le 
norme che disciplinano il diritto al lavoro dei disabili e di aver ottemperato agli obblighi 
di cui alla Legge 68/1999, in quanto occupa più di 35 dipendenti, oppure occupa da 15 a 
35 dipendenti ed ha effettuato una nuova assunzione dopo il 18/01/2000 

 
 

 

SI IMPEGNA, altresì 

 
a comunicare tempestivamente l’eventuale variazione del contenuto della presente dichiarazione e 

a rendere, nel caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.  

 

 

15/04/2025, TERAMO 
 

Firma  
_____________________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Si allega alla presente copia del documento di identità (applicabile nel caso in cui la dichiarazione 
non sia sottoscritta digitalmente) 
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