Eblat

ENTE BILATERALE DEL LAZIO
PER L'ARTIGIANATO

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO
(rilasciata ai sensi dell’art. 47 del DPR n. 445 del 28/12/2000)

RICHIEDENTE

I1/La sottoscritto/a

cognome e nome

nato/a a ( ) il / /
luogo prov. data
residente a ( )
comune prov.
indirizzo

via/piazza e numero civico

Codice Fiscale

in qualita di Titolare/Legale Rapp. della ditta

nome ditta per esteso

con sede in via
comune via/piazza e numero civico

consapevole delle sanzioni penali e civili, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR n. 445 del 28/12/2000, in relazione alla domanda presentata presso
I’EBLART - Ente Bilaterale del Lazio per I’Artigianato, sotto la propria responsabilita

DICHIARA

Di essere in regola con la normativa in materia di sicurezza e salute nei luoghi di lavoro.

NOTA BENE:

e Allegare fotocopia di un documento di identita in corso di validita.
e Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37, comma 1, del DPR 445/2000.

TRATTAMENTO DEI DATI Dichiaro di aver letto e compreso l'informativa privacy, che mi é stata consegnata mediante modulo scritto,
e di approvare le finalita e le modalita del trattamento dei dati in conformita al GDPR. Esprimo pertanto il mio consenso al
trattamento dei dati personali, compresi quelli sensibili, contenuti nella presente domanda per le finalita indicate nell’informativa
privacy.

Luogo data Firma e Timbro del dichiarante

EBLART - ENTE BILATERALE DEL LAZIO PER L’ARTIGIANATO
Via Galilei, 35 — 00185 Roma — Tel. 06.7000548 / Fax 06.77078077 — C.F. 96261220584 - prestazioni@eblart.org - www.eblart.it
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