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Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________________
in qualità di   TITOLARE/LEGALE RAPPRESENTANTE  della ditta ______________________________________________ con sede in ___________________________via ________________________________________________________ telefono ________________________________ email ___________________________________________________
DICHIARA:

di essere a conoscenza di quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 sulle sanzioni civili e penali cui può andare incontro per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate, e che i dati della presente domanda sono veri.
CHIEDE

L’erogazione di un contributo pari ad € _______________(importo massimo € 300,00) per la redazione del Documento Obbligatorio Valutazione Rischi Aziendali atti a prevenire il rischio di infezione SARS-CoV-2 sostenuto nel 2021

ALLEGA:
a. copia della carta d’identità e del codice fiscale;
b. fattura pagata intestata alla propria ditta/ fattura da pagare alla società che ha redatto il DVR  intestata a EBTT Lecce;
AUTORIZZA
Il  trattamento dei dati personali, ai sensi del articolo 13 del Regolamento Europeo 2016/679 (GDPR), per le finalità previste dalle presenti misure.
Luogo e Data ______________________
                     
Firma del titolare/legale rappresentante








       _____________________________
_________________________________


