0, | Y | CAMERA DI COMMERCIO

2@ | === | PORDENONE-UDINE
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DI ATTO NOTORIO
(art. 46 e 47 T.U. D.P.R. 445/2000)
Il sottoscritto nato il
a prov.

residente in via/piazza

comune prov. tel.

DICHIARA

conscio delle pene richiamate dall’art. 76 D.P.R. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci, falsita in
atti e uso di atto falso

[ Di essere residente nel comune di

via n.

L] Di essere intestatario/cointestatario/proprietario del mezzo targato

cilindrata/potenza funzionante a (specificare il tipo di carburante)

O Propulsione: O tradizionale [ ibrida emissione zero; Classe ecologica Euro

O Assicurato presso

con polizza n. scadenza ;

Informativa privacy

| dati raccolti con il presente modulo vengono trattati dalla CCIAA di Pordenone-Udine nel rispetto della vigente normativa in materia di
tutela dei dati personali (Regolamento Ue 2016/679 "GDPR" e del D.Lgs.196/2003 come modificato dal D.Lgs.101/2018). L'informativa
completa ex artt. 13 e 14 GDPR & consultabile e scaricabile dall'interessato accedendo alla sezione “Privacy” del sito camerale

https://www.pnud.camcom.it/privacy/ ed & altresi messa a disposizione degli utenti in formato cartaceo presso gli sportelli camerali.

Data,

Letto, confermato e sottoscritto
IL DICHIARANTE

firmato in mia presenza ed identificato

mediante n.

rilasciato il da

il funzionario ricevente

Se la dichiarazione non & sottoscritta in presenza del funzionario addetto alla stessa dovra essere
allegata la fotocopia di un documento di identita in corso di validita

* Esente da autentica di firma ai sensi della L.127/97 e L. 191/98
* Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 14 tab. B DPR 642/72 e art. 37 D.P.R. 445/2000

Modello Autocertificazione sostitutiva della documentazione
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