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	comune di varzo

pROVINCIA DEL vcO


	ALLEGATO  “B “ AL MODULO DI DOMANDA DI ASSEGNAZIONE DI ALLOGGI DI E.R.P.


DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’

Il/La sottoscritto/a  ...............................................................................................................................

nato/a  a ................................................................ il ...........................................................................

residente  in ..........................................................Via ........................................................................

codice fiscale ......................................................................................................................................

consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445  nel caso di mendaci  dichiarazioni, falsità negli atti, uso od esibizione di atti falsi o contenenti dati non più rispondenti a verità, sotto la propria personale responsabilità autorizzo l’Ente al trattamento dei dati personali e sensibili di cui al D. Lgs. 30/06/2003 n° 196 ai fini del procedimento per i quali sono richiesti e che verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo.

DICHIARO

di aver versato i contributi GESCAL nei seguenti periodi:

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

dal ____/____/______ al ____/____/______ presso la ditta _____________________

Letto, confermato e sottoscritto




           Il dichiarante

Varzo, lì …………………….                                                     ………………………………
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