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NUCLEO NUMEROSO)
Spettabile
PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO
Servizio per il Personale
Via don Giuseppe Grazioli, 1
38122 TRENTO

PEC: serv.personale@pec.provincia.tn.it

fax. 0461 496261

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(artt. 46 e 47  D.P.R. 28.12.2000, n. 445)

Il/la sottoscritto/a ____________________________________________________________
(cognome e nome)

dipendente di questa Amministrazione (matricola n. ________), consapevole delle sanzioni penali
nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'articolo 76
del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 nonché della decadenza dai benefici conseguenti al provvedimento
eventualmente  emanato  sulla  base  della  dichiarazione  non  veritiera,  qualora  dal  controllo
effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese (art.75  D.P.R.
n. 445/2000)

d i c h i a r a  c h e  

�  il figlio ____________________________________________________ è studente presso

__________________________________________________________________________

� il  figlio  ____________________________________________________ è studente presso

__________________________________________________________________________

� il  figlio  ____________________________________________________ è studente presso

__________________________________________________________________________

� il  figlio  ____________________________________________________ è studente presso

__________________________________________________________________________

La presente dichiarazione è rilasciata uso assegno per il nucleo familiare.

Dichiaro inoltre di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’articolo 13 del Regolamento
UE n.  679/2016,  che i  dati  personali  raccolti  saranno trattati,  anche con strumenti  informatici,
esclusivamente  nell'ambito  della  procedura  per  il  quale  la  presente  dichiarazione  viene  resa
(vedasi specifica in calce)

Luogo e data Firma 

_______________________________ ______________________________________

L a  p r e s e n t e  d i c h i a r a z i o n e  d e v e  e s s e r e  t r a s m e s s a  a l l ’ u f f i c i o  p e r  m e z z o  p o s t a  o
f a x  g i à  s o t t o s c r i t t a  a l l e g a n d o  c o p i a  d e l  d o c u m e n t o  d i  i d e n t i t à  o  a l t r o
d o c u m e n t o  e q u i p o l l e n t e  d e l  s o t t o s c r i t t o r e .

SPAZIO RISERVATO ALL'UFFICIO:

Ai sensi dell'art.38 del D.P.R. 28.12.2000, n.445, si attesta che la presente dichiarazione è stata:
� sottoscritta, previa identificazione del richiedente, in presenza del dipendente addetto

� sottoscritta  ed inviata  unitamente  a copia  fotostatica non  autenticata  di  documento di  riconoscimento del

sottoscrittore
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USO DEI DATI PERSONALI E DIRITTI DEL DICHIARANTE

Tutte le  specifiche  riguardo l’uso dei  dati  personali  e i  diritti  del  dichiarante sono comprese nella  nota Informativa per  il
trattamento dei  dati  personali  ai  sensi  del  Regolamento  UE 679/2016,  allegata alla  circolare  relativa alla  corresponsione
dell’assegno per il nucleo familiare.


