All. B2 Modello dichiarazione antimafia
[bookmark: _Toc68016796]Dichiarazione sostitutiva di certificazione antimafia
per i familiari conviventi di maggiore età, resa dal rappresentante legale e dai soggetti di cui all’art. 85 del D.Lgs. 159/2011 [footnoteRef:2] [2: 	 richiesta conforme alla circolare del Ministero dell’Interno n. 11001/119/20 dell’8 febbraio 2013 che estende le verifiche antimafia anche a tutti i familiari conviventi di età maggiore del soggetto sottoposto alla verifica antimafia.] 

_l_ sottoscritt_ (nome e cognome) _____________________________________________
nat_ a __________________________ Prov. ________ il ________________ residente a________________________via/piazza_____________________________________n.____
Codice Fiscale_______________________________________________________________
in qualità di legale rappresentante  della ditta/società_________________________________________________________________
consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni false e della conseguente decadenza dai benefici eventualmente conseguiti (ai sensi degli artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) sotto la propria responsabilità 

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

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_________________________
 (aggiungere campi se necessario)

Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato/a, ai sensi del Reg. UE 2016/679 (GDPR) in materia di protezione di dati personali) che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Luogo, data ______________________
Firma del dichiarante
_____________________________

Allega fotocopia documento di identità del sottoscrittore in corso di validità.
