
Allegato B
DOMANDA E DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA 
AGGIORNAMENTO DATI DI ISCRIZIONE ALLA SHORT LIST 
[bookmark: _GoBack]CONSULENTI E RELATORI DEL GAL MAGNA GRECIA scarl
(resa ai sensi degli articoli 46, 47 e 48 del D.P.R. n. 445/2000)
Il sottoscritto ___________________________ nato a _______________ (____), il __/__/____ e residente a _______________________ (____) alla via _______________________ n. ______, CAP ____________, C.F. __________________, Partita IVA ___________________ Telefono: _____________ Cellulare: _________________  e-mail: __________________________  PEC _______________________
CONSAPEVOLE
· delle sanzioni penali previste dagli artt.75 e 76 del D.P.R. n. 445/2000, per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci;
· che, qualora da eventuali controlli emerga la non veridicità di quanto dichiarato, il GAL Magna Grecia scarl procederà alla cancellazione del soggetto dalla Short List;
DICHIARA
che sono intervenute le seguenti variazioni rispetto alle informazioni e alle dichiarazioni già rese al GAL Magna Grecia scarl in fase di domanda di iscrizione:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________



	_____________________________
	_____________________________

	Luogo e data
	Il dichiarante


PRIVACY
Si autorizza il trattamento dei dati personali riportati nella presente dichiarazione limitatamente alle finalità connesse alla tenuta dell’Avviso pubblico, nei limiti del rispetto della normativa vigente e, in particolare, del D.L. n. 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali” e del Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati (GDPR), Reg. (UE) n. 2016/679.

	_________________________________
	_________________________________

	Luogo e data
	Il dichiarante




Allegati: n. 2
· Copia fotostatica di un documento di identità in corso di validità;
· CV in formato europeo sottoscritto aggiornato.



