
Allegato A)

COMUNE DI CASTEL DEL PIANO

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà

Sottoscritta da maggiorenne con capacità di agire

(artt. 46 e 47 D.P.R. 28.12.2000 n° 455)

Si ricorda che ai sensi dell’art. 11 della L. 431/98, così come previsto all’art. 15 dello stesso, gli elenchi

degli aventi diritto saranno inviati alla Guardia di Finanza, dando priorità al controllo di coloro che

presentano “reddito 0” pari o inferiore rispetto al canone di locazione corrisposto

____ sottoscritt__ __________________________________ nat_____ a ____________________

_________________________ il ____________ residente a ______________________________

Via __________________________________________________________________ n°________

Codice Fiscale_________________________________________________________________

Consapevole delle responsabilità penali in caso di false dichiarazioni, così come espressamente

stabilito dall’art. 76 del D.P.R. 455/2000

Dichiara

di prestare aiuto economico al sig.____________________________________________

ai fini del pagamento del canone di affitto

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

Dichiara di  essere  informato,  ai  sensi  e  per  gli  effetti  di  cui  alle  vigenti  norme in  materia  di

privacy, che i dati personali raccolti saranno trattati esclusivamente nell’ambito del procedimento

per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Castel del Piano, lì ________________

 IL DICHIARANTE

_______________________________

Allegare copia del documento di identità



Allegato B)

COMUNE DI CASTEL DEL PIANO

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà

Sottoscritta da maggiorenne con capacità di agire

(artt. 46 e 47 D.P.R. 28.12.2000 n° 455)

____ sottoscritt__ __________________________________ nat_________ a ________________

_________________________ il ____________ residente a ______________________________

Via __________________________________________________________________ n°________

Consapevole delle responsabilità penali in caso di false dichiarazioni, così come espressamente

stabilito dall’art. 76 del D.P.R. 455/2000

Dichiara

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

Dichiara di  essere  informato,  ai  sensi  e  per  gli  effetti  di  cui  alle  vigenti  norme in  materia  di

privacy, che i dati personali raccolti saranno trattati esclusivamente nell’ambito del procedimento

per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Castel del Piano, lì ________________

 IL DICHIARANTE

_______________________________

Allegare copia del documento di identità


