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ALLEGATO 3 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI E DELL’ATTO DI NOTORIETÀ 
(Artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445) 

 
In riferimento alla procedura: 

DOMANDA DI PARTECIPAZIONE AL BANDO PER L’ASSEGNAZIONE DI UN ALLOGGIO DI 
EDILIZIA RESIDENZIALE PUBBLICA 
 

Il/La sottoscritto/a___________________________________________________________________________, 

nato/a il ______________ a _______________________________ (Prov. ____) Stato ____________________, 

Codice Fiscale ________________________, residente in __________________________________ (Prov.____) 

alla via ______________________________________________________________________, n.___________, 

e domiciliato in _________________________ (Prov.___) alla via _________________________, n._________, 

telefono fisso _________________________________________, cellulare ______________________________  

indirizzo e-mail ______________________________, indirizzo pec ______________________________, 

cittadinanza ____________________________ 

e, se extracomunitario: data rilascio carta di soggiorno (permesso di soggiorno UE per soggiornanti di lungo 

periodo) o permesso di soggiorno ____________; data riconoscimento status di rifugiato o di protezione 

sussidiaria ______________, 

 

nella sua qualità di richiedente l’assegnazione di un alloggio di edilizia residenziale pubblica, 
 

valendosi delle disposizioni di cui all’art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle pene previste per 

false e mendaci dichiarazioni ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000 e che, ai sensi dell’art. 75 del D.P.R. 

445/2000, qualora da eventuali controlli emerga la non veridicità del contenuto delle dichiarazioni, il 

dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della 

dichiarazione non veritiera, 

 

DICHIARA CHE 
 

il/la Sig./Sig.ra ____________________________________________________________________________, 

nato/a il ____________ a _______________________________ (Prov. ____) Stato _____________________, 

Codice Fiscale _____________________________, affine di ______________ (1° o 2° grado), è inserita nel 

proprio nucleo familiare a far data dal ____________________________ e che la convivenza è finalizzata alla 

reciproca assistenza morale e materiale. 

 

Il documento di identità in corso di validità, è allegato alla domanda della procedura in essere. 

 
Luogo e data ______________________                                                                                   Il Dichiarante 
                                          

                                                                                                                                  _____________________________ 


