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Mod. SC 

A ____________________________________ 

    ____________________________________ 

    ____________________________________1 
 

Al Dipartimento delle Informazioni per la Sicurezza 
Ufficio Centrale per la Segretezza (UCSe) 
• Via di S. Susanna, 15 – 00187 R O M A 
• absic@alfacert.gov.it 
 

COMUNICAZIONE SUBCOMMESSA CLASSIFICATA 
(art. 38, c. 8 e art. 44 - bis, DPCM 5/2015) 

 
Il/La sottoscritto/a _____________________________________ nato/a ________________________ 

(COGNOME e NOME) (CITTÀ) 
Provincia /Stato estero _______________________ il 

(ggmmaaaa) 
 

C.F. , cittadino italiano dalla nascita ovvero dal 
(ggmmaaaa) 

munito di NOS di livello _________ e qualifica _____________ con scadenza in data 
 (ggmmaaaa) 

in qualità di Legale rappresentante/Titolare dell’impresa: 
 
___________________________________________________________________________________ 

(indicare la ragione sociale) 
in possesso di: 

Nulla Osta di Sicurezza Industriale (NOSI/NOSC) n. protocollo _____________________ 

Nulla Osta di Sicurezza Industriale Strategico (NOSIS) n. protocollo _____________________ 

 
affidataria della commessa classificata ______________________________________________________ 

(indicare gli estremi del contratto: data e numero) 

con classifica massima di segretezza: 

RISERVATO RISERVATISSIMO SEGRETO SEGRETISSIMO 

e qualifica:  NATO UE ALTRO ________________________ 
 (specificare) 

assegnata all’impresa da ________________________________________________________________ 
(indicare l’Ente governativo, nazionale o straniero/l’Agenzia NATO/l’Ufficio di Programma) 

 
Codice Identificativo Gara (CIG):___________________ 
 
con inizio in data: e presunta fine in data: 

 

 

COMUNICA 

di aver affidato all’impresa di seguito indicata, in possesso di NOSC/NOSI di adeguato livello in corso di 
validità, ovvero non necessario 

che intende affidare all’impresa di seguito indicata, NON in 
possesso di abilitazione di sicurezza industriale di adeguato 
livello 

                                                           
1 Inserire l’indirizzo della Stazione Appaltante. 

Tale ipotesi si riferisce alle imprese prive di abilitazione 
e a quelle in possesso di abilitazione di classifica e 
qualifica NON adeguate. In entrambi i casi, prima di 
avviare l’esecuzione, l’impresa affidataria deve 
chiedere ed ottenere il rilascio del NOSI. 
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una subcommessa con classifica massima di segretezza: 
RISERVATO RISERVATISSIMO SEGRETO SEGRETISSIMO 

e qualifica:  NATO UE ALTRO ________________________ 
 (specificare) 

relativa a ____________________________________________________________________________ 
(tipologia di lavorazioni oggetto di subcommessa) 

 
il tutto come meglio descritto nella Appendice Riservata di cui all’art. 49 del DPCM 5/2015, allegata in 
copia alla presente comunicazione, nella quale viene riportata la tipologia delle lavorazioni oggetto di 
subcommessa e la/e relativa/e classifica/che di segretezza 
 
 
DATI IDENTIFICATIVI DELL’IMPRESA 
 

Ragione sociale ________________________________ Codice fiscale/PI 
 

con sede a:_____________________ ___________________________________________ 
(CITTÀ)                          (sigla provincia) (indirizzo) 

 
in possesso di NOSC/NOSI di livello: RISERVATISSIMO SEGRETO SEGRETISSIMO 

e qualifica:  NATO UE ALTRO ____________ 
            (specificare) 

     con scadenza in data: 
(ggmmaaaa) 

NON in possesso di NOSC/NOSI 
 
Legale Rappresentante/Titolare ______________________________ nato/a _____________________ 

(COGNOME e NOME) (CITTÀ) 
Provincia /Stato estero _______________________ il 
 (ggmmaaaa) 

 

C.F. , cittadino italiano dalla nascita ovvero dal 
 (ggmmaaaa) 

 
che eseguirà l’attività classificata presso la sede 

sopra indicata 
sita in _________________________ Provincia _______________________________________________ 

(CITTÀ) (indirizzo) 

 
con presunto inizio in data: e presunta fine in data: 

(ggmmaaaa) (ggmmaaaa) 
 
 
Consapevole delle responsabilità, anche penali, in caso di dichiarazioni mendaci, 
dichiara che la subcommessa oggetto della presente comunicazione è stata 
debitamente autorizzata dal Committente ai sensi degli artt. 27 del D.Lgs. 208/2011 e 
105 del D.Lgs. 50/2016. 
 
In fede 

Il dichiarante 
________________________________________ 

(firma leggibile per esteso) 
 __________, __________ 

(luogo e data di sottoscrizione) 
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