
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ALLEGATO 9 

DICHIARAZIONE FAMILIARI CONVIVENTI 
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                                                                   Spett.le 

        Ministero degli Affari Esteri e della  

                                                                                                        Cooperazione Internazionale 

                                                                                 DGAI – Ufficio II 

                                                                                                                  Piazzale della Farnesina 1 

                                                                            00135 ROMA 

 

 

DICHIARAZIONE FAMILIARI CONVIVENTI PREVISTA DAL D. LGS. N. 159/2011 

ANCHE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 DEL D.P.R. 445/2000, AI FINI DELLA STIPULA DEL CONTRATTO 

RELATIVO AI SERVIZI INTEGRATI, GESTIONALI ED OPERATIVI DI FACILITY MANAGEMENT DA ESEGUIRSI 

NEL PALAZZO DELLA FARNESINA E NEGLI ULTERIORI IMMOBILI IN USO AL MINISTERO DEGLI AFFARI 

ESTERI E DELLA COOPERAZIONE INTERNAZIONALE CIG 7964726BCF 

 

 

Il sottoscritto ______________________________________________________________nato a 

_______________________________________ il ________________________ residente a 

_________________________________________ via/piazza_____________________________ 

CF _____________________________________ in qualità di 

___________________________________________________________________________ della 

società_________________________________________________________________________ 

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, consapevole del fatto che, in caso di 

mendace dichiarazione saranno applicate nei suoi riguardi, ai sensi dell’art. 76 dello stesso decreto, 

le sanzioni previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia di falsità negli atti e 

dichiarazioni mendaci, oltre alle conseguenze amministrative previste per le procedure concernenti 

gli appalti pubblici,  

 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ 

 

ai sensi dell’art. 85, del D. Lgs. n. 159/2011 e s.m.i., di avere i seguenti familiari conviventi di 

maggiore età: 

Nome___________________________________Cognome_______________________________ 

Luogo e data di nascita____________________________________________________________ 

Residenza_______________________________________________________________________ 

 

Nome___________________________________Cognome_______________________________ 

Luogo e data di nascita____________________________________________________________ 
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Residenza_______________________________________________________________________ 

 

Nome___________________________________Cognome_______________________________ 

Luogo e data di nascita____________________________________________________________ 

Residenza_______________________________________________________________________ 

 

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

Con la firma del presente documento il sottoscritto dichiara altresì, ai sensi dell’art. 13 del 

Regolamento UE n. 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al 

trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati, di aver letto l’informativa 

sul trattamento dei dati personali contenuta nel Disciplinare di gara e di essere consapevole che i 

dati personali, anche giudiziari, raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, 

esclusivamente nell’ambito della presente gara e per le finalità ivi descritte, e di essere stato 

informato circa i diritti di cui agli artt. da 15 a 23 del Regolamento UE n. 2016/679. Si impegna, 

inoltre, ad adempiere agli obblighi di informativa e di consenso, ove necessario, nei confronti delle 

persone fisiche (Interessati) di cui sono forniti dati personali nell’ambito della procedura di 

affidamento, per consentire il trattamento dei loro Dati personali da parte del MAECI per le finalità 

descritte nell’informativa. 

 

______, li _____________ 

  

______________ 

(firma) 

 

 per i soggetti tenuti alla compilazione del modulo, fare riferimento a quanto indicato dall’art. 

85 del D. Lgs. n. 159/2011; 

 qualora gli spazi/forme di partecipazione esemplificate non siano sufficienti, inserirne di 

ulteriori senza alterare il contenuto sostanziale del presente facsimile; 

 qualora il firmatario non disponga di firma digitale, il presente modulo può essere sottoscritto 

con firma analogica e scansionato unitamente ad un valido documento di identità dello stesso. 

 

 

 


