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PROVINCIA DI LECCE
SERVIZIO PIANIFICAZIONE SERVIZI DI  TRASPORTO E MOBILITA’


DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ RESA AI SENSI DELL’ART. 47 DEL D.P.R. 28/12/2000 N. 445 IN CONFORMITA’ DELL’ART. 8 DEL D.P.R. 16/9/77 N. 783.

Il sottoscritto _____________________________________________________________________

nato il __________________ a ______________________________________ prov. ___________

residente in _____________________________ via ____________________________ n. _______

in qualità di ________________________  C.F.   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   /   

della Ditta _______________________________________________________________________

con sede in _____________________ prov. ______ via ____________________________ n. ____

Consapevole delle responsabilità penali e degli effetti amministrativi derivanti dalla falsità in atti e dalle dichiarazioni mendaci (così come previsto dagli artt.75 e 76 del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000) ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 47 del medesimo D.P.R. n. 445/2000

D I C H I A R A

1) Che alla data della presente dichiarazione la suddetta ditta ha in disponibilità i seguenti veicoli muniti di licenza in conto proprio:

marca/tipo			         targa		 anno		p.c. kg.		         portata Kg.
_________________		_____________  	_____	          __________	       ___________
_________________		_____________	_____	          __________	       ___________
_________________		_____________	_____	          __________	       ___________
_________________		_____________	_____	          __________	      ____________
_________________		_____________	_____	         ___________	      ____________
continua elenco 1) con foglio allegato n. _____


2) che a fronte della richiesta della Licenza di autotrasporto in conto proprio, per il/i veicolo/i di cui al punto 1) della presente, prevede, per i prossimi 12 mesi, un costo di esercizio di €. ___________________;





3) che il personale conducente è il seguente:

cognome e nome			categ. Patente	

a) Titolare:	_________________________________	___________		
b) Soci:	_________________________________	___________		
		_________________________________	___________		
		_________________________________	___________		

c) Collab. Famil:_______________________________	___________		
d) Dipendenti:	_________________________________	___________		
		_________________________________	___________		
		_________________________________	___________		

4)  di avere posizione I.N.P.S. n.                         , e che l’importo complessivo dei versamenti effettuati nell’ultimo anno è di Euro                                 .

5)  di avere posizione I.N.A.I.L. n.                                , e che l’importo complessivo dei versamenti effettuati nell’ultimo anno è di Euro                                 .


EVENTUALI ALTRE DICHIARAZIONI
________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________


Il/la sottoscritto/a dichiara di essere a conoscenza della responsabilità penale derivante da falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate prevista dall'articolo 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 nonché di andare incontro alla decadenza dai benefici eventualmente conseguiti a seguito dell'emanazione del provvedimento favorevole emanato sulla base della dichiarazione non veritiera come disposto dall'articolo 75 del suddetto D.P.R. 445/2000 e di essere consapevole che l'Amministrazione procederà ai controlli previsti dall'art. 71 del D.P.R. 445/2000.
Il sottoscritto, presa visione dell’informativa sul trattamento dei dati personali presente sul sito web istituzionale o resa dalla Provincia di Lecce (Titolare del Trattamento), dichiara di essere informato che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito della presente dichiarazione, inerente al procedimento di interesse. Il trattamento è necessario per adempiere ad un obbligo legale, nonché per l'esecuzione di un compito di interesse pubblico. I dati potranno essere comunicati ad altri soggetti, pubblici o privati che per legge o regolamento sono tenuti a conoscerli o possono conoscerli e saranno trattati in conformità alle norme sulla conservazione della documentazione amministrativa (nel rispetto del piano di conservazione e scarto dell’Ente). Il conferimento di tali dati è obbligatorio per dar corso alla richiesta o al procedimento per il quale la dichiarazione viene presentata. Per esercitare i diritti di cui agli artt. 15-22 del Reg. UE 2016/679 contattare il Titolare o il suo Responsabile della Protezione dei Dati (dpo@provincia.le.it). Per tutte le altre informazioni sul trattamento consultare la sezione privacy sul sito web istituzionale della Provincia di Lecce.

_________________, lì____________
											FIRMA
                                                                                                       ____________________________
						
(*) Ai sensi dell’art. 38 D.P.R. 445 del 28/12/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del dipendente addetto, ovvero sottoscritta o inviata, insieme alla fotocopia di un documento di identità del dichiarante, resa conforme all’originale dallo stesso, all’ufficio competente via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta.
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