
Dichiarazione sostitutiva della

CERTIFICAZIONE relativa al Titolo di Specializzazione, di Abilitazione,
 di Formazione, di Aggiornamento e di Qualificazione Tecnica 

MODELLO DI AUTOCERTIFICATO   (Art. 3 e Art. 46 –  D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445) 

      
                                                                      (nome e cognome)

   prov.     il   

residente a    prov.  
                

in   n°  c.a.p. 
                                                     
Consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli ati, richiamate
dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000.

DICHIARA 
di essere in possesso del seguente:

                                                  
06/07/2016

          (luogo)                                                             Firma del dichiarante per esteso e leggibile  

Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 DPR 28/12/2000, n. 445. La presente dichiarazione non
necessita dell’autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti la certificazione destinate ad una pubblica
amministrazione, ai gestori di pubblici servizi nonché ai privati che vi consentono.

Autore sconosciuto, 06/07/16
Inserisci Campo vuoto per eliminare la cella

http://www.drogbaster.it/autocertificazione.htm
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