[l/La sottoscritto/a

Nato/a il a

o

e residente in , via n

Consapevole che in caso di mendaci dichiarazioni, uso di atti e documenti falsi, o contenenti
dati non piu rispondenti a verita, incorre nelle sanzioni previste dal codice penale (art. 76,
D.P.R. 445/2000), DICHIARO sotto la mia responsabilita che il presente documento
composto da __ pagine fotocopiate e da me controfirmate, &€ conforme all’originale in mio

possesso e che mi rendo disponibile ad esibirlo qualora richiesto.

FIRMA DEL DICHIARANTE
FOLIGNO

(ALLEGARE Copia di un documento di riconoscimento in corso di validita)



	Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________
	Nato/a il _________________ a _________________________________________________
								FIRMA DEL DICHIARANTE



