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Allega:
O copia di un documento di identita in corso di validita.
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Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. del 28.12.2000, n.445 la dichiarazione ¢ sottoscritta dall'interessato in
presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta e presentata all'ufficio competente, unitamente a copia
Jotostatica non autenticata di un documento di identita del sottoscrittore.

E" ammessa la presentazione anche per via telematica o a mezzo posta elettronica con firma digitale ai
sensi dell'articolo 65 del decreto legislativo 7 marzo 2005, n. 82.




