
            

ALL. C 

 
AUTOCERTIFICAZIONE E DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 

(ai sensi degli Artt. 46, 47 D.P.R. 28 Dicembre 2000, n. 445) 
 

Bando di concorso per l’assegnazione di ALLOGGI E.R.P. anno 2020: 
al fine dell’attribuzione del punteggio sulle condizioni soggettive relative a: 

NUCLEO FAMILIARE DI NUOVA FORMAZIONE 
 

Il sottoscritto dichiarante 
 

Cognome Nome_____________________________________________________M     F  
 
Data di nascita _________________Luogo di nascita _________________Prov_____________ 
 
Stato___________________ Cod.Fiscale____________________________________________ 
 
E 
 
Cognome Nome_____________________________________________________M     F  
 
Data di nascita _________________Luogo di nascita _________________Prov_____________ 
 
Stato___________________ Cod.Fiscale____________________________________________ 

 
CONSAPEVOLI: 

- che in caso di dichiarazione mendace saranno puniti ai sensi del codice penale secondo quanto prescritto 
dall’art. 76 del succitato DPR 445/2000; 
- che qualora da controlli effettuati emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese 
decadranno dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base di tali 
dichiarazioni secondo quanto prescritto dall’art. 75 del succitato DPR 445/2000; 
- di quanto stabilito in materia di raccolta dati per l’’emanazione di provvedimento amministrativo ai sensi 
dell’art. 10 della Legge 675/96; 
- che il punteggio relativo alle giovani coppie viene assegnato purché la famiglia richiedente viva in 
coabitazione, occupi locali a titolo precario o, comunque, dimostri di non disporre di alcuna 
sistemazione abitativa adeguata da non oltre due anni ed ininterrottamente dalla data odierna. 
 

DICHIARANO 
(barrare la voce che interessa): 

. la propria volontà a contrarre matrimonio entro il______________ (entro un anno dalla data del 
bando) 

. la propria volontà a costituire un nucleo familiare entro il ________(entro un anno dalla data del 
bando) 

di convivere per motivi di reciproca assistenza alla data odierna e ininterrottamente dal________ 
 
I sottoscritti dichiarano di aver preso visione dell’informativa al trattamento dei dati personale ai sensi dell’art.13 e 14 del 
Regolamento UE 2016/679 e del D.Lgs.196/2003 e D.Lgs. 101/2018.Con la sottoscrizione della presente manifesto il 
mio consenso al trattamento dei dati personali forniti. 
 

Luogo e Data_______________ 
FIRMA DEI DICHIARANTI 

______________________________________  
 
 
Ai sensi dell’art.38 del D.P.R. 445/2000 la presente dichiarazione può essere resa: 

Via fax, allegando copia fotostatica del documento di identità del sottoscrittore;  
Con strumenti telematici se sottoscritta mediante firma digitale o con 

l’uso della carta di identità elettronica;  
Firmando davanti al dipendente addetto alla ricezione senza autenticazione della sottoscrizione. 

 
 
Agna________________  Il Dipendente incaricato____________________________ 


