


Casa di Reclusione di Roma Rebibbia





dichiarazione sostituzione di certificazione 


(art. 46, t.u. 445/00)





il sottoscritto 


cognome ----------------nome-----------------------------------------------





nato a--------------------------(prov.......) il------------------------------------





e residente in --------------------------------------------------------prov


via------------------------------------------------------n.





Consapevole delle responsabilità e elle sanzioni penali stabilite dalla legge per le mendaci dichiarazioni e le false dichiarazioni e le false attestazioni (art. 76, T.U. 445/00);





dichiara





Di essere legale rapp. della ditta----------------





con sede legale in------------via--------


che il proprio dipendente---------------------


nato a ---------------------


ha il seguente numero d'iscrizione inail-------------


ha il seguente numero d'iscrizione  INPS-----------





Il sott. ai sensi dell'art. 10, L.n. 675/96 (tutela della persona e di altri soggetti rispetto al trattamento di dati personali) accorda il consenso affinchè i propri dati possano essere trattati e siano oggetto di comunicazione aterzi al fine di provvedere agli adempimenti degli obbligli di legge.





Roma li------





il dichiarante











