DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA FAMILIARI CONVIVENTI
(da allegare alla domanda di partecipazione)

Dichiarazione sostitutiva di certificazione ai fini dell’acquisizione
della comunicazione antimafia da parte del’Ente

_l_ sottoscritt_ (nome e cognome)

nat_  a Prov. il residente
a via/piazza n.
Codice Fiscale

in qualita di

della societa

consapevole che la falsita in atti e le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle leggi
speciali in materia e che, laddove dovesse emergere la non veridicita di quanto qui dichiarato, si avra la
decadenza dai benefici eventualmente ottenuti ai sensi dell’art. 75 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 e
I'applicazione di ogni altra sanzione prevista dalla legge, nella predetta qualita, ai sensi e per gli effetti di cui

agli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000

DICHIARA

ai sensi dell’ art. 85, comma 3 del D.Lgs 159/2011 di avere i seguenti familiari conviventi di maggiore eta

ok,
Nome Cognome
Luogo e data di nascita residenza
Nome Cognome
Luogo e data di nascita residenza
Nome Cognome

Luogo e data di nascita residenza




Nome Cognome

Luogo e data di nascita residenza
Nome Cognome
Luogo e data di nascita residenza
Nome Cognome
Luogo e data di nascita residenza
Nome Cognome
Luogo e data di nascita residenza

Di autorizzare, in forza del combinato disposto del GDPR (Reg. UE 2016/679, in vigore dal 25.05.18) e del
Decreto Legislativo n. 51/2018 e del Decteto Legislativo n. 196 del 30.06.2003 (Codice della privacy), il
trattamento dei dati contenuti nella presente per le finalita del presente procedimento.

[lnogo e data]

Il dichiarante

(firma per esteso e leggibile)

(*) La dichiarazione sostitutiva va redatta da tutti i soggetti di cui all’art. 85 del D.Lgs 159/2011.
(**) Per “familiari conviventi” si intendono “chiunque conviva” con i soggetti di cui all’art. 85
del D.Lgs 159/2011, purché maggiorenni.



