Autocertificazione sostitutiva

La /il sottoscritta/o ……………………………………………………………...………..……………….…
Nata/o in…………………………………………………………… il ….........................................

residente in ……………………………………………………… Prov ………  c.a.p……...……..,

via……………………………….…………..…………………………………….n°……………....

Codice fiscale …………………..........................................................................………………….

consapevole delle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace ai sensi e per gli effetti dell’art. 2 della legge n° 15/1968 e valendomi delle disposizioni di cui al DPR 28/12/2000 n°445 e successive modificazioni ed integrazioni 
DICHIARA
· ............................................................................................................................................

· ……………………………………………………………………………………………
· ............................................................................................................................................

· ……………………………………………………………………………………………
· ............................................................................................................................................

· ……………………………………………………………………………………………
data
In fede

