Residenza protetta per Anziani
Azienda Pubblica di Servizi alla Persona
“Letizia Veralli, Giulio ed Angelo Cortesi”

Via Tiberina, n.11 06059 TODI (PG) - Tel. 075/8942362

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA
(Articolo 47 DPR. 445 del 28 dicembre 2000 e ss.mm.ii)

/18 SOMOSCIItIO A ... .o e e e e

NATO/A @ ..o (benenen il
residente a ........ oo, (cennen. YCAP
NI e e n°...........

COAICE FISCaAIR ... e e

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P.R 28/12/00 n. 445 e ss.mm.ii. in caso di dichiarazioni
mendaci e della decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni

non veritiere, di cui all'art. 75 del D.P.R. del 28/12/00 n. 445,
ai sensi e per gli effetti dell'art. 47 del citato D.P.R. 445/2000 sotto la propria responsabilita.

DICHIARA

che il Sig. / Sig.ra

e nato/a a il

che risiede a

e che il suo stato di famiglia € composto da

11 sottoscritto dichiara inoltre, ai sensi dell'art. 13 del D.Lgs.n.196 del 30 giugno 2003, di essere informato che i dati personali
contenuti nella presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell'ambito del

procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

i
(luogo e data)

Il dichiarante

(Firma leggibile e per esteso)

Ai sensi e per gli effetti dell’'art. 38, d.P.R. 445/2000 e s.m.i. le istanze e le dichiarazioni sostitutive di atto di notorieta da produrre agli
organi della amministrazione pubblica o ai gestori o esercenti di pubblici servizi sono sottoscritte dall'interessato in presenza del
dipendente addetto ovvero sottoscritte e presentate unita mente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del

sottoscrittore.



