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UFFICIO RISTORAZIONE SCOLASTICA
AUTOCERTIFICAZIONE

_ 1  sottoscitt_
Consapevole della responsabilita penale cui si pud andare incontro in caso di dichiarazione
falsa o comunque non corrispondente a vero:

DICHIARA
Di essere ,nat; a residente in Via__ R
e | CE e p B L nPCellui. s Tnidirizze
Email: che il reddito, annuo. del mio nucleo familiare ¢
di €. fascia :

RICHIEDE L’ISCRIZIONE PER:

COGNOME: NOME:

LUOGO E DATA DI NASCITA:

Cod. FISCALE:

SCUOLA___ SEZ.:

Al sensi della legge sulla privacy al trattamento dei dati personali (art.13 del D.Lgs del 30/6/2003 n.196) i dati riportati a
quelli contenuti negli allegati prospetti, sono prescritti daile disposizioni vigenti ai fini dei procedimenti per i quali sono
richiesti ¢ verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo. .

11 sottoscritto & altresi consapevale che le dichiarazioni effettuate nella presente potrannc essere sottoposte a controllo .

Trani,

Firma



